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Abstract

This thesis examines how free establishment for private health care providers re-
lates to the geographical distribution of primary care centers in the Skane region.
Also, the region’s work with the primary cares’ reimbursement systems is exam-
ined. I theorize different ownership forms based on profit motive; publicly-run, pri-
vate-in-own-operation, cooperative-private-limited-companies, and corporate-
group. Each primary care center’s address is linked with socioeconomic, demo-
graphic, and political election variables at the neighborhood and municipal level
during 2015-2021. The analysis was performed via comparison of mean and de-
scriptive statistics. From the politician’s perspective, the results indicate that differ-
entiation of ownership of primary care centers renders a relatively even distribution
of primary care centers. From the citizens’ perspective there is more primary care
centers in cities and densely populated areas, while inhabitants in rural areas renders
less possibilities to choose provider. The literature argues that politicians rationally
adjust the reimbursement systems to counteract geographical inequality. By study-
ing the reimbursement system 2014-2021, and by conducting two interviews with
civil servants, | argue that path dependence is of central value to understanding this
process. However, the results indicate that there is a discussion to be had whether
the region’s work should be seen as rational or based on imitation.

Nyckelord: Fri etableringsratt, jamlikhet, primarvard, reformteori, rational choice.
Antal ord: 19 885
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1 Inledning

Det finns idag flera indikationer pa att primarvarden har ett 6kande problem med
det lagstadgade kravet om vard efter behov (SFS 2017:30; Johansson 2021; Riks-
revisionen 2014; Burstrom m.fl. 2017).! ”Varfor springer stockholmarna s& mycket
till doktorn?” fragar sig Dagens Nyheters ledarsida och menar att Region Stock-
holm har en yngre befolkning och darfor borde ha lagre vardkostnader i jamforelse
med andra regioner (Dagens Nyheter Ledare 2021). Primarvarden ar den forsta
vardkontakten for medborgaren géllande alla typer av sjukdomar. Priméarvarden ar-
betar ocksa med halsoframjande, forebyggande vard och rehabilitering (Burstrom
m.fl. 2017, s. 2). Det ar framst pa vardcentraler som primarvardens arbete sker. Pa
en typisk svensk vardcentral arbetar fyra till tio allménlakare, sjukskaterskor och
aven andra yrkeskategorier som sjukgymnaster och arbetsterapeuter (Ibid).

Fran 1970-talet fram till 2010-talet var det landstingspolitikernas ansvar att be-
stdmma var vardcentralerna skulle placeras geografiskt. Nar en vardcentral etable-
rades mellan 1970-talet och 2010-talet fick vardcentralen ett ansvar for alla med-
borgares hélsa som bodde i narheten av vardcentralen (Isaksson 2018, s. 2). Under
2000-talet vaxte kritik fram mot vaxande katider till vardcentralerna och bristande
mojligheter for patienter att paverka sin vard (Fredriksson 2013, s. 95; Vardforeta-
garna Almega 2019). Aret 2010 hade alla regioner infért Lagen om valfrihetssystem
(LOV) vilket innebar att vardval borjade galla. Vardval innebar att patienter far
valja vem som ska utfora varden (SFS 2008:962; Glenngard 2016, s. 72).

LOV reglerar sa att privata aktorer far starta en vardcentral var de vill sa lange
foretaget uppfyller pa forhand bestamma krav som varje region beslutar om poli-
tiskt, i litteraturen beskrivs det som att LOV innebdr en fri etableringsratt for pri-
vata aktorer (Isaksson 2016). Utformningen pa ersattningen till vardcentralerna och
regleringen av vardcentraluppdraget framkommer i ett dokument. Detta dokument
kallas for forfragningsunderlag och justeras vanligen en gang per ar (SFS
2008:962, kap 2 2§, kap 4). Regionerna har sjalva stora mojligheter att utforma
vardcentralernas uppdrag vilket gor att det finns det stora regionala skillnader. Ar
2016 hade Region Jamtland-Hérjedalen 12 procent av vardcentralerna i privat regi,
Region Stockholm hade samma ar 53 procent av vardcentralerna i privat regi (SOU
2018:55, s. 50, 73). Né&r en privat aktor uppfyller regionens krav och startar en
vardcentral, en sa kallad nyetablering blir regionen skyldig att ersatta den nyeta-

1 Jag vill rikta ett tack till min handledare Annika Fredén for vardefulla synpunkter och kommentarer
langs végen i uppsatsarbetet, &ven dvriga deltagare i seminariegruppen har bidragit med vardefulla
kommentarer. P& Myndigheten for vard- och omsorgsanalys finns flera att tacka for intressanta dis-
kussioner. Ett tack ska ocksa riktas till de tva intervjupersonerna pd Region Skéne som varit mer &n
tillmotesgdende. Avslutningsvis ocksa tack Amanda.



blerade vardcentralen. LOV tvingar regionerna att ha samma regler for alla vard-
centraler och reglerar att erséttningen ska ges separat till varje vardcentral oavsett
vardcentralens agandeform (Vengberg m.fl. 2021, s. 461).

Storsta delen av finansieringen till vardcentralernas sker via listning av med-
borgare (jfr, SOU 2018, s. 78). Listning pa vardcentral kan liknas vid att medbor-
garen skriver sig pa en adress men istallet for att medborgaren ansvarar for sin bo-
stad far vardcentralen ett ansvar for den listade medborgarens halsa. For varje listad
medborgare far vardcentralen en fast summa per manad av sin region vilket kallas
kapitering. Om en medborgare valjer att byta vardcentral sa forlorar vardcentralen
den medborgarens ersattning fran regionen. LOV kan beskrivas som att ersatt-
ningen foljer medborgaren men finansieringen av vardcentralerna sker framst via
skatter. Regionerna har i praktiken ratt att utforma ersattningen till vardcentralerna
hur de vill sa lange alla vardcentralerna ersétts pa ett jamlikt sétt (jfr, Vengberg
m.fl. 2021, s. 461).

Sedan LOVs inforande finns det studier som pekar pa att privata foretag i hogre
grad etablerar sina vardcentraler i socioekonomiskt mer valmaende bostadsomra-
den (Isaksson 2016). Flera studier framhdaver att hdgre socioekonomisk status har
ett samband med béttre hélsa och att det framst &r personer med hdgre socioekono-
misk status som nyttjar valfriheten att vélja var de ska far vard (Folkhalsomyndig-
heten 2021; Tayya Dehbares m.fl. 2018; Blomgren & Virta 2020; Aggarwal m.fl.
2017). Kombinationen av fri etableringsratt for vinstdrivande privata aktérer och
att socioekonomiskt starkare grupper i hogre grad nyttjar valfrihet har lett till far-
hagor om att vardcentralforetag skulle rikta in sig mot friskare och mer lattbehand-
lade patienter eftersom de ar billigare att behandla, med ekonomiska termer sa kal-
lad cream skimming (Vengberg m.fl. 2021, s. 460; Blix & Jordahl 2021, s. 103-
105). Isaksson m.fl. (2018) argumenterar for att cream skimming férekommer i
svensk primarvard genom att privata aktorer etablerar vardcentraler i socioekono-
miskt mer valmaende bostadsomraden. En annan farhaga som lyfts sedan LOVs
inforande &r att landsbygden skulle se farre vardcentraler mot staderna pa grund av
svarigheter med kompetensférsorjningen till vardcentralerna pa landsbygden (Kull-
berg m.fl. 2018 Myndigheten for vard- och omsorgsanalys 2021a).

Studier som undersokt om privata aktorer i valfarden riktar in sig mot friskare
och socioekonomiskt starkare medborgare delar oftast in dgandeformer i offentligt
agande och privat dgande (Isaksson m.fl. 2016; Isaksson m.fl. 2018; Vengberg
2021). Anledningen till att studier undersoker privata aktorers utférande av vélfard
ar att privata utforare anses ha ett vinstintresse som riskerar att leda till att de riktar
in sig mot friskare och darmed billigare medborgare. Det finns dock néstan inga
studier som undersdker om privata dgandeformer har olika vinstintresse (Broms
m.fl. 2021, s. 1-2). Senaste decenniet har en debatt borjat foras om aktiebolagens
roll i valfarden dar kritiker menar att aktiebolag har ett vinstintresse som ar hogre
an andra privata agandeformer (se, Svenska Dagbladet 2022 Palsson & Samuelsson
2022; Svenska Dagbladet 2021; Johansson & Karlsson-Norrstad 2022; jfr, Svenska
Dagbladet 2020; lakartidningen 2018, 2022).

Jag kommer i denna uppsatsen att bidra med teoriutveckling genom att definiera
tre privata &gandeformer som sérskiljs efter hur hogt vinstintresse respektive &gan-
deform har.



Sedan LOVs inférande har regionerna behdvt anvanda sig av sina ersattnings-
systemen till vardcentralerna for att forsoka fa en jamlik geografisk fordelning av
vardcentraler (jfr, Anell 2018; Isaksson 2016, s. 8-9). Regionerna far inte neka en
privat etablering av en vardcentral vilket gor att regionerna istéllet anvander olika
justeringar i sin erséttning for att gora det mer eller mindre attraktiv att etablera
vardcentraler pa specifika platser (Anell m.fl. 2018). Exempelvis anvander en del
regioner landsbygdstillagg for att gora det mer attraktivt for privata aktorer att eta-
blera vardcentraler pa landsbygden. Alla regioner viktar sin erséttning till vardcen-
tralerna efter sjukdomsbdrda eller socioekonomi vilket kallas riskjustering. En risk-
justerad ersattning gor att en listad patient med fler sjukdomar ger en hdgre inkomst
per manad till vardcentralen i jamforelse med en friskare patient. Exempelvis &r
riskjusteringar efter socioekonomi menade att 6ka incitamenten for privata foretag
att etablera vardcentraler i socioekonomiskt svagare bostadsomraden (Anell m.fl.
2018).

Det finns studier som specifikt undersoker hur regionerna arbetar med att styra
geografiska fordelning av vardcentraler och det finns studier som undersoker den
faktiska geografiska fordelningen av vardcentraler (Kullberg 2018; Isaksson 2016).
Studier som bara undersoker regionernas arbete och styrning av vardcentralerna bi-
drar inte med kunskap om hur den faktiska fordelningen av vardcentraler ser ut
(Kullberg 2018). Nar studier istallet enbart tittar pa den geografiska fordelningen
av vardcentraler far studierna istallet spekulera i hur regionernas styrningen ser ut
(jfr, Isaksson 2016, s. 8-9).

Den hér uppsatsen ger ett unikt bidrag till litteraturen genom att bade undersoka
geografiska fordelningen av vardcentraler och vilka méjligheter Region Skane har
att styra vardcentralerna i Skane.

Genom att lanka samman samtliga Region Skanes vardcentraler mellan aren
2015 och 2021 med ett nytt datamaterial fran Statistiska Centralbyran (SCB) bidrar
jag med ett unikt material som ar intressant for bade forskningslitteraturen och reg-
ionerna i deras styrning av vardcentralerna. Datamaterialet fran SCB innehaller
bade socioekonomiska och demografiska variabler pa bostadsomradesniva. Med
hjalp av datamaterialet fran SCB har jag i uppsatsen undersokt geografiska fordel-
ningen av vardcentraler mellan olika typer av bostadsomraden. Region Skanes
vardcentraler har aven kopplats mot Tillvaxtverkets kommunindelning vilket moj-
liggjort en jamforelse om stadskommuner har fler vardcentraler &n landsbygdskom-
muner.

| uppsatsen kommer jag inte bara att understka geografiska férdelningen av
vardcentraler utan ocksa hur majligheterna ser ut for Region Skane att styra den
geografiska fordelningen av vardcentraler. Trots att LOV ger privata aktorer en fri
etableringsratt till att starta vardcentraler har regionerna fortfarande ett lagstadgat
ansvar for att medborgarnas tillgang till vard blir jamlik (SFS 2017:30). Idén till
LOV i primarvarden kan beskrivas som grundad i en teorigren kallad rational cho-
ice institutionalism (Lowndes & Roberts 2013, s. 32-33, 35). Rational choice in-
stitutionalism definierar institutioner som att de skapar ’the rules of the game’. Den
institution som denna uppsatsen ar intresserad av ar Region Skane tillsammans med
dvriga aktérer som arbetar med styrningen av vardcentraler. Rational choice in-
stitutionalismen menar att fordndring kan forklaras som en rationellt kalkylerande



process dar egenintresserade aktorer forhandlar fram slutprodukten (Ibid). De stu-
dier som finns om LOV och regionernas styrning av vardcentralerna utgar ofta fran
ramverk grundade i rational choice institutionalismen. Studier om LOV menar att
regionerna rationellt justerar ersattningssystemet till vardcentralerna med malet att
fa en jamlik vard (jfr, Isaksson m.fl. 2016; Isaksson m.fl. 2018; Anell m.fl. 2018;
Vengberg m.fl. 2021).

Statsvetenskapen har lange problematiserat rational choice institutionalismen
eftersom teorin bygger pa antaganden om att manniskan &r rationell och drivs av
egenintresse (Lowndes & Roberts 2013, s. 32-33, 35). Empiriska studier visar att
det inte n0dvandigtvis ar egenintresse och rationalism som &r de grundldggande
forklaringsmodellerna bakom méanniskors organisering och handlande. Statsvetare
lyfter oftare fram organisationers trogrorlighet och handlande genom imitation som
viktigare orsaksfaktorer (se, Andersson m.fl. 2017, s. 23; Jacobsson m.fl. 2015).
LOV gor att vardcentralerna tvingas konkurrerar om att lista patienter for att fa
ersattning fran regionen. Aven om vardcentralerna kan beskrivas som egenintres-
serade for att LOV tvingar vardcentralerna att konkurrera om patienter &r det inte
saker att regionernas styrning av vardcentralerna kan ses som rationell och byggd
pa egenintresse.

| den hér uppsatsen kommer jag jamféra rational choice institutionalismen mot
en statsvetenskaplig forklaringsmodell pa Region Skanes styrning av vardcen-
tralerna. Detta ger ett teoretiskt bidrag till litteraturen och dven praktisk kunskap till
regionerna om vilka begransningar de har i styrningen av vardcentralerna. Den
statsvetenskapliga teorin jag kommer anvéanda i min jamfoérelse med rational choice
institutionalismen kallas av Andersson m.fl. (2017, s. 23) for reformteori. Reform-
teorin grundat sig pa en idé om att manniskors handlande bygger pa imitation. Re-
formteorin menar ocksa att politisk forandring ofta tar lang tid och ar trogforander-
lig pa grund av att tidigare beslut skapar begransningar.

Denna uppsats innehaller en unik kombination av en empirisk undersokning av
geografiska fordelningen av vardcentraler i Skane tillsammans med en fordjupning
i Region Skanes majligheter att rationellt styra férdelningen av vardcentraler. Mitt
fall & Region Skane aren 2015 till 2021. En region som béade innehaller landsbygds-
kommuner och Sveriges tredje folkrikaste stad. I Skane finns bade bostadsomraden
med socioekonomiska utmaningar och bostadsomraden med goda socioekono-
miska forutsattningar (Delegationen mot segregation u.a.). Region Skane genom-
gick ett maktskifte 2018 vilket innebér en variation i politiska ansvaret for arbetet
med geografiska fordelningen av vardcentraler i Skane 6ver de aren som undersoks
i denna uppsats.



1.1 Syfte och fragestallningar

Syftet med denna uppsats &r att undersoka hur fri etablering for privata aktorer re-
laterar till jamlikheten i geografiska fordelningen av vardcentraler i Region Skane.
Detta genom att sérskilja dgandeformer utifran vinstintresse. Syftet dr ocksa att pre-
sentera en statsvetenskaplig forklaring pa hur regionens arbete med jamlikheten i
geografiska fordelningen av vardcentraler kan beskrivas.

Denna uppsats har tre fragestallningar.

- Finns det nagon skillnad i férdelningen av vardcentraler mellan bostadsomra-
den och kommuntyper utifran d&gandeform?

- Hur ser fordelningen av nyetablerade vardcentraler ut mellan aren 2015 och
20217

- Vilka mojligheter och begransningar hade Region Skane i arbetet med ersatt-
ningssystemet under aren 2014 till 2021?

1.1.1 Centrala begrepp och definitioner

Jag menar att jamlikhet i geografiska fordelningen av vardcentraler kan ses ur tre
perspektiv (se, (se, Myndigheten for vard- och omsorgsanalys 2021a, s. 67-69, 177-
181; se, Kullberg 2018). Fran Region Skanes perspektiv har regionen ett ansvar for
att alla medborgare har nagorlunda jamlikt avstand till sin narmsta vardcentral.
- En jamlik geografisk fordelning av vardcentraler frdn Region Skanes per-
spektiv definieras som: Att fordelningen av antalet vardcentraler per med-
borgare ar likvardig mellan avgransade geografiska omraden.

Jamlikhet fran medborgarens perspektiv delar jag upp i tva nivaer. LOV reglerar att
medborgare ska kunna lista sig pa valfri vardcentral. For att medborgaren ska kunna
valja en vardcentral kravs att medborgaren har minst tva vardcentraler att valja mel-
lan. For medborgarna kan en jamlik fordelning av vardcentraler definieras ur
samma perspektiv som Region Skanes, men medborgarna har ocksa en rattighet att
nyttja valfrihet vilket kraver att det finns flera alternativ av vardcentraler i narheten.
- En jamlik geografisk fordelning av vardcentraler fran medborgarens per-
spektiv kan definieras ur tva perspektiv: A): Att fordelningen av antalet
vardcentraler per medborgare &r likvardig mellan avgransade geografiska
omraden. Och B): Att geografiskt avgransade omraden har en likvardig for-
delning av antalet vardcentraler.

Med geografiskt avgransade omraden menar jag bostadsomraden och kommunty-
per. | teorikapitlet definieras totalt fyra skiljelinjer mellan olika geografiska omra-



den. Huvudfokus i uppsatsen ar dock pa skiljelinjen mellan socioekonomiska bo-
stadsomraden och skiljelinjen mellan kommuntyperna stadskommuner och lands-
bygdskommuner.

Med ersattningsystemet menar jag Region Skanes ersattningssystem till vard-
centralerna. Med *mdjligheter’ och ’begransningar’ i arbetet med ersattningssyste-
met menar jag mojligheter och begransningar kring vilka skrivningar Region Skane
har méjlighet att gora och forandra fran ett ar till ett annat i forfragningsunderlaget
till vardcentralerna. Forfragningsunderlaget ar det dokument som reglerar ersétt-
ningen till vardcentralerna och justeras vanligen en gang per ar av Region Skane.

1.2 Disposition

Kapitel 2 Ar en genomgang av tidigare studier som ligger nara denna uppsatsens
fokusomrade. Kapitel 3 ar en genomgang av uppsatsens teoretiska ramverk. Forst i
kapitel 3 definieras olika skiljelinjer mellan bostadsomraden och olika kommunty-
per. | nasta del av kapitlet definieras fyra olika d&gandeformer av vardcentraler dar
tre privata &gandeformer sarskiljs efter vinstintresse, den fjarde dgandeformen &r
Region Skanes vardcentraler som inte kan jamforas med de privata dgandefor-
merna. Sista delen i kapitel 3 innehaller en diskussion som ligger till grund for ana-
lysen av vilka mojligheter och begransningar Region Skane har i arbetet med er-
sattningssystemet till vardcentralerna, diskussionen ar en jamfarelse mellan rational
choice teorin och reformteorin.

| kapitel 4 presenteras de material och metoder som anvénts i uppsatsarbetet.
For att undersoka geografiska fordelningen av vardcentraler anvandes medelvér-
desanalyser, korstabeller och beskrivande statistik. For att undersoka vilka mojlig-
heter och begransningar Region Skane haft i arbetet med ersattningssystemet har
flera forfragningsunderlag gatts igenom och tva intervjuer genomforts. | kapitel 5
presenteras uppsatsens resultat som forst innehaller en genomgang av geografiska
fordelningen av vardcentraler mellan bostadsomraden och kommuntyper utifran
agandeform. Sedan presenteras fordelningen av nyetablerade vardcentraler i Reg-
ion Skane mellan aren 2015 och 2021, tillsammans med en summerande diskussion
om hur fri etablering for privata aktorer relaterar till jamlikheten i geografiska for-
delningen av vardcentraler i Region Skane. Kapitel 5 avslutas med en genomgang
av vilka mojligheter och begransningar Region Skane haft i arbetet med ersattnings-
systemet till vardcentralerna under aren 2015 till 2021. I det avslutande kapitel 6
fors en sammanfattande diskussion om uppsatsens fynd, jag presenterar ocksa tre
overgripande slutsatser och forslag pa fortsatta forskningsomraden.



2 Litteraturoversikt

Sedan inforandet av LOV i priméarvarden har flera studier publicerats med syftet att
undersoka olika dimensioner av jamlikhet (Isaksson m.fl. 2016; Isaksson m.fl.
2018; Anell m.fl. 2018; Beckman & Anell 2013; Sveréus m.fl. 2018). Flera myn-
dighetsrapporter och utvarderingar har ocksa undersokt LOVs paverkan pa olika
aspekter av jamlikheten i primarvarden (se, Myndigheten for vard- och omsorgsa-
nalys 2021a, 2021b; Riksrevisionen 2014; pa liknande tema se &ven, Johansson
2021). Studier visar att LOV har lett till en 6kning av antalet patientbesok pa vard-
centraler (se, Glenngard 2016; Sveréus m.fl. 2018). Okningen av antalet patientbe-
sok pa vardcentraler har till viss del okat ojamlikheten eftersom socioekonomiskt
svagare grupper inte okat sina vardbesok i samma utstrackning som andra grupper
(Beckman & Anell 2013).

Burstrom m.fl. (2017) undersoker i en litteraturéversikt olika studier som stu-
derat LOV. Litteraturdversikter kan anvandas for att fa en samlad bild av forsk-
ningen pa ett visst omrade. Burstrom m.fl. (2017) undersoker hur LOV paverkat
primarvarden och hur starka slutsatser som ar mojliga att dra av paverkan LOV haft.
Burstrom m.fl. menar att mer forskning behdvs for att folja upp de langsiktiga ef-
fekterna som LOV har pa struktur, process och utfall i primarvarden, och hur olika
typer av ersattningssystem kan motverka ojamlikheten som riskerar att skapas av
LOV. Burstrom m.fl. menar ocksa att resursallokeringen i primarvarden blivit mer
beroende av vardcentralens placering, patientval och efterfragan istallet for patien-
tens vardbehov. Med resursallokering menar de hur pengar fordelas mellan vard-
centraler. Vardbehov &r ett begrepp som kan beskrivas som en skala dar en sjukare
patient har ett hogre vardbehov och en friskare patient har ett lagre vardbehov. |
Halso- och sjukvardslagen star det att patienter med storst vardbehov ska far vard
forst (SFS 2017:30). Studien av Burstrom m.fl. pekar ocksa pa att vardcentralerna
fatt ett mindre folkhalsoansvar efter LOV vilket riskerar att fa en negativ paverkan
pa folkhalsan.

De studier som pa olika satt undersokt om vinstintresset leder till att privata
foretag inom varden aktivt valjer bort sjukare patienter for att maximera sin vinst
finner visst stod for det. Nastan samtliga studier som undersoker vinstintresset sar-
skiljer bara mellan privat och offentlig drift (Isaksson m.fl. 2016, s. 7; Isaksson m.fl.
2018; Vengberg 2021; Isaksson m.fl. 2018). Isaksson m.fl. (2018) noterar att pri-
vata foretag som driver vardcentraler aktivt valjer bort patienter for att maximera
sin vinst framst genom att vélja var vardcentralen ska placeras rent geografiskt. Att
den geografiska placeringen av vardcentralen verkar vara central ar logiskt da bade
svenska och internationella studier visar att det framst &r socioekonomiskt starka
grupper som anvander valfrihet i varden, socioekonomiskt starka grupper &r ocksa
generellt sett friskare och billigare att behandla &n socioekonomiskt svagare grup-
per (Tayya Dehbares m.fl. 2018; Blomgren & Virta 2020; Aggarwal m.fl. 2017;



Folkhalsomyndigheten 2021). En studie av Ranstad m.fl. (2017) sticker delvis ut i
jamforelse med andra studier eftersom deras resultat pekar pa att fler sjukdomar,
alder och typ av vardcentral ar viktigare faktorer for att forklara varfor patienter
gor ett aktivt val av vardcentral. Randstad m.fl. undersokte dock Blekinge lan innan
LOVs inforande vilket gor studien svar att relatera till Region Skane. | en littera-
turoversikt av Myndigheten for vard- och omsorgsanalys (2021b, s. 113) kommer
myndigheten fram till att kunskapen &r begransad om hur patienters valfrihet pa-
verkar varden.

Isaksson m.fl. (2016), och &ven Anell m.fl. (2018) undersoker geografiska for-
delningen av vardcentraler mellan bostadsomraden i Sverige. Isaksson m.fl. (2016,
s. 5) operationaliserar bostadsomraden med data som gor att antalet boende i re-
spektive bostadsomrade varierar mellan 100 och 10 000 invanare. Anell m.fl.
(2018) anvénder istallet Small Areas for Market Statistics (SAMS) som delar in
Sverige i dver 9 000 bostadsomraden. Anell m.fl. (2018, s. 5) menar dock att det
inte ar troligt att ett privat foretag som vill starta en vardcentral bara tittar pa ett litet
SAMS vid beslut om var de ska placera vardcentralen. Anell m.fl. utvidgar SAMS
med 3 km for att fa en storre geografisk operationalisering av bostadsomraden.
Anell m.fl. (2018, s. 5) menar att det inte finns nagot bra teoretiskt matt pa hur stora
geografisk omraden som vardcentraler arbetar inom.

Anell m.fl. (2018) menar att det finns en risk for att privat foretag framst startar
upp vardcentraler i socioekonomiskt mer valmaende bostadsomraden. De underso-
ker om sa kallade riskjusteringar i erséttningssystemet kan locka privata foretag att
starta vardcentraler i socioekonomiskt svagare bostadsomraden. Riskjusteringar in-
nebar som bekant att ersattningen till vardcentralen beréknas sa att sjukare patienter
ger en hogre inkomst till vardcentralen och tvartom for friskare patienter. Anell
m.fl. undersoker tva typer av riskjuteringar som de flesta regionerna anvander; det
ar dels Adjusted Clinical Groups (ACG) och dels Care Need Index (CNI). Ju hégre
varde pa ACG och CNI en listad patient har desto mer pengar far vardcentralen.
ACG Klassificerar patienter i 93 olika grupper baserade pa kon, alder och tidigare
diagnoser. CNI anvénder foljande variabler: Alder 6ver 65 &r och ensamstéende,
Utlandsfodd (Osteuropa, Asien, Afrika och Sydamerika), Arbetslos eller i atgard
16-64 ar, Ensamstaende foralder med barn 17 ar eller yngre, Person ett ar eller
aldre som flyttat in i omrédet, L&gutbildad 25-64 &r, Alder yngre &n fem &r (Anell
2018; se &ven, Lindgren 2014, s. 19; SOU 2018:55, s. 77).

Anell m.fl. (2018) tittade pa nyetableringar av vardcentraler i hela Sverige for
aren 2005 till 2013. Deras resultat visade att riskjustering enligt CNI signifikant
Okade etableringen av privata vardcentraler i socioekonomiskt svagare bostadsom-
raden. Nagra saker ar dock varda att notera i studien. Det forsta ar att effekten av
CNI tycks vara relativt liten, det hogsta forklaringsvirdet 1 deras ’difference-in-
difference’ modell har ett forklaringsvirde pa fyra procent. ’Difference-in-diffe-
rence’ dr en typ av regressionsanalys som kan anvéndas for att undersoka en inter-
ventions paverkan genom en jamforelse av en grupp som fatt interventionen och en
grupp som inte fatt interventionen. Den huvudsakliga interventionen i studien av
Anell m.fl. var just CNI. Ingen region visade sig endast anvdnda ACG utan samtliga
regioner som riskjusterade med hjélp av ACG anvande ocksa CNI. Riskjustering



med hjalp av ACG visade sig inte ha en signifikant effekt pa vilka typer av bostads-
omraden privata foretag valjer att etablera vardcentraler i. Anell m.fl. visar att risk-
justering med CNI signifikant 6kade nyetableringar av privata vardcentraler i so-
cioekonomiskt svagare bostadsomraden men bara inom ett visst gransvarde, for so-
cioekonomiskt starkare eller svagare bostadsomraden utanfor gransvardet var ef-
fekten narmare noll pa privata nyetableringar av vardcentraler.

Vengberg m.fl. (2021) undersokte i en intervjustudie hur lakare och verksam-
hetschefer pa vardcentraler upplevde och hanterade incitamenten i tva regioners er-
sattningsystem. Studien undersokte tva regioner med olika ersattningssystem till
vardcentralerna. Bade verksamhetscheferna och lakarna visade sig vara medvetna
om ersattningsystemet men lakarna var nagot mindre insatta an verksamhetsche-
ferna. Exempel pa hur ersattningssystemet paverkade vardcentralerna var att risk-
justerad ersattning per listad patient var synonymt med ett 6kat fokus fran lakarna
pa att ge fler diagnoser under patientbesoken. Vardcentraler som fick en erséattning
per patientbesok tenderade att korta besokstiden for patienterna och att soka efter
friskare patienter att boka méten med. Resultatstyrning var en sista ersattningsmo-
dell som enligt Vengberg m.fl. skulle kunna leda till ett 6verdrivet fokus pa admi-
nistration och andra aktiviteter som behdvde goras for att uppfylla vissa resultat.
Resultatstyrning innebar att regionen satter olika mal och de vardcentraler som upp-
fyller mélen far en extra ersattning. Resultatstyrning pa vardcentralniva kan exem-
pelvis vara att vardcentraler far dela pa x antal miljoner om de har en hog svarsfre-
kvens nar patienter ringer in till vardcentralen. Flera lakare visade sig starkt kritiska
till resultatstyrning men resultatstyrningen visade inga storre effekter pa vardcen-
tralernas arbete (Vengberg m.fl. (2021, s. 469). Inga storre skillnader identifierades
mellan hur privata och offentliga vardcentraler hanterade olika ersattningsmodeller.

Statsvetenskapliga studier har sérskilt kritiserat den svenska forvaltningens
Okade anvéandning av resultatstyrning senaste decennierna (fér en summering se,
Jacobsson m.fl. 2015, s. 108—109, 118-126; Hall 2012, s. 21). Resultatstyrning
beskrivs i de statsvetenskapliga studierna vara néra knutet till nyliberala idéer och
mitten-hogerpolitik (se, Jacobsson m.fl. s, 108-110). Kritiken som lyfts mot resul-
tatstyrning i studierna ar att det ofta &r svart att sétta pris pa offentliga varor, ett
primarvardsbesok skulle kunna vara just en sadan offentlig vara. Resultatstyrningen
riskerar att leda till en situation dar forvaltningen och utférarna av valfard bortpri-
oritera de centrala delarna av verksamheten for att istallet fokusera pa resultat som
genererar ersattning, detta kallas med andra ord for malférvirring (Hall 2012, s. 21).

Kullberg m.fl. (2018) intervjuade i deras studie politiker och tjansteman i tre
regioner i norra Sverige. Resultaten fran studien visar att det sedan LOVs inférande
blivit allt svarare att fa en jamlik geografisk fordelning av vardcentraler pa lands-
bygden. Resultaten fran Kullberg m.fl. stods aven av en rapport fran Myndigheten
for vard- och omsorgsanayls (2021a, s. 67-83) dar kompetensforsorjningen lyfts
fram som en utmaning. Aven om vissa skillnader mellan stad och landsbygd iden-
tifierades i myndighetsrapporten sdsom langa avstand pa landsbygden var skillna-
derna &nda relativt sma géllande medborgarnas tillganglighet till den vardcentralen
de var listade pa.



| en studie av Isaksson m.fl. (2016) visade det sig att LOV har lett till att vard-
centraler etablerar sig i socioekonomiskt mer valmaende bostadsomraden i jamfo-
relse med befintliga vardcentraler som startades innan LOV, men effekten Isaksson
m.fl. identifierade var relativt liten. Av vardcentraler etablerade efter LOV fram till
2013 var 95 procent i privat drift. Exempelvis visade sig vardcentraler etablerade
innan LOV ha 0,8 procentenheters fler arbetslosa i bostadsomradet och 0,7 procen-
tenheter fler personer med lagre utbildning, i jamforelse med bostadsomraden dar
nyetablerade vardcentraler efter LOV etablerat sig. En storre effekt var att media-
ninkomsten i bostadsomraden med nyetablerade vardcentraler efter LOV var 9900
kronor hogre an for bostadsomraden med vardcentraler som etablerades innan
LOV. Isakssons m.fl. menar att trots sma skillnader mellan bostadsomraden med
vardcentraler som etablerades innan och efter LOV, sa &r resultaten vérda att lyfta
fram i en svensk kontext som har ett stort fokus pa jamlik vard. Isaksson m.fl. re-
sonerar ocksa om att regionerna verkar ha lyckats fa en relativt jamlik fordelning
av vardcentraler genom att anvanda riskjusteringar i ersattningen till vardcen-
tralerna (Isaksson m.fl. 2016, s. 8-9).

Utifran den tidigare forskningen framkommer ocksa ett antal forvantningar pa
hur resultatet kan komma att se ut for denna uppsats. En forvantan ar att foretag
med hdogre vinstintresse kommer att ha fler vardcentraler fordelade i socioekono-
miskt mer valmaende bostadsomraden. En ytterligare forvantan ar att en évervikt
av privata vardcentraler kommer vara placerade i storre stader. En motkraft mot en
ojamlik geografisk fordelning av vardcentraler verkar vara Region Skanes ersatt-
ningssystem.

Riskjustering efter ACG och CNI tycks ha potential att jamna ut férdelningen
av vardcentraler mellan bostadsomraden men effekten verkar vara relativt liten.
Ingen studie pa vardcentraler sarskiljer mellan olika privata aktorer och de flesta
studier undersoker data som ar ett antal ar gammal nar LOV var en relativt ung
reform. Detta forsvarar forutsagelsen om av vad jag kommer att fa for resultat i den
har uppsatsen.

| den tidigare forskningen framstélls nagot av en kamp dar den ena sidan ar
vinstdrivande aktorer som vill etablera sig i bostadsomraden med socioekonomiskt
starkare patienter som ar billigare att behandla. Regionen forsoker pa andra sidan
justera sin ersattning och arbetar rationellt med justering av ekonomiska incitament
for att fa en jamn geografisk fordelning av vardcentraler (jfr, Isaksson m.fl. 2016,
s. 8-9). En forvantan &r ocksa att Alliansens maktovertagande i Region Skane 2018
har lett till att mer resultatstyrning anvands i ersattningssystemet till vardcentralerna
da Alliansen kan beskrivas som en mitten-hogerkoalition (jfr, Jacobsson 2015).

Vid genomgangen av tidigare forskning har jag inte hittat statsvetenskapliga
studier som undersoker regionernas arbete med ersattningsystemet till vardcen-
tralerna. | teorikapitlet kommer jag utveckla ett resonemang déar jag jamfor en re-
formteoretisk forklaringsmodell mot den tidigare forskningens beskrivning av reg-
ionernas arbete med ersattningssystemet.
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3 Teorl

Teorikapitlet inleds med en beskrivning av primarvarden som en kvasimarknad.
Sedan definierar jag fyra skiljelinjer mellan bostadsomraden och mellan kommun-
typer. De skiljelinjer jag identifierar &r socioekonomiska, demografiska, stad och
landsbygd och ideologiska. Sedan definierar jag tre privata dgandeformer efter
vinstintresse, det har inte varit mojligt att definiera Region Skanes vinstintresse.
Kapitlet avslutas med att jag presenterar ett reformteoretiskt ramverk som jag ocksa
jamfor med en rational choice teoretisk syn pa regionernas arbete med priméarvar-
den.

3.1 Primarvarden som en kvasimarknad

Marknadskrafternas relation till jamlikhet har l&nge debatterats i samhallsveten-
skapen. | Den stora omdaningen fran 1944 argumenterar Polanyi (2012) fér en pen-
delrorelse dar kapitalismen Okar sitt genomslag och att allt fler delar av samhallet
varufieras sdsom manniskors arbetskraft. Om jag tar manniskors arbetskraft som
ett exempel betyder Varufiering att arbetskraft blir en vara som kan kopas och sél-
jas. Till slut maste staten avvarufiera manniskors arbetskraft pa grund av de nega-
tiva konsekvenserna varufiering for med sig. Avvarufiering betyder att nagot slutar
ses som en vara. Inte minst har Polanyis tankar spelat en central roll i Esping-An-
dersens (1990) inflytelserika kategorisering av valfardsregimer dar graden av varu-
fiering av vélfardstjanster ges central plats i en jamférande ansats mellan olika lan-
ders socialforsakringssystem. Pa andra sidan finns exempelvis von Hayek som me-
nar att marknaden trots sina brister ar den 6verlagset basta principen for att fordela
resurser. | hans klassiska verk Vagen till traldom tecknar von Hayek (2005) en bild
av socialismen som en vag mot ett totalitart samhalle.

Primarvarden i Sverige kan beskrivas som en kvasimarknad. Skillnaden mellan
en vanlig marknad dér séljaren séljer en vara och koparen kdper en vara &r att en
kvasimarknad saknar en fri prisbildning (jfr, Blix & Jordahl 2021, s. 18). Fri pris-
bildning innebér att saljaren &r fri att sitta priset pa varan som ar till salu. Aven om
det finns mindre patientavgifter far privata vardcentraler inte sétta ett pris pa sjuk-
vardstjansterna de utfor. Vardcentralerna finansieras istéllet av sin region via i hu-
vudsak kapitering, alltsa en manadsersattning per listad patient. Primarvarden har
alltsa en konkurrenssituation dar vardcentraler konkurrerar om patienter och pati-
enter har en efterfragan pa vard som de gar till vardcentralen for att fylla, men pri-
marvarden saknar en fri prishildning vilket gor att den kan beskrivas som en kvasi-
marknad.
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3.2 Definition av bostadsomraden och kommuntyper

| uppsatsen definieras fyra skiljelinjer mellan olika bostadsomraden. Pa samma satt
kan fyra skiljelinjer identifieras mellan olika kommuntyper. Definitionerna bygger
pa ett antagande att det gar att undersoka de olika skiljelinjerna via en geografisk
indelning i bostadsomraden och kommuntyper (se Isaksson 2016, s. 1-2). | uppsat-
sen menar jag att det finns en socioekonomisk skiljelinje, att det finns en demo-
grafisk skiljelinje, att det finns en skiljelinje mellan stad och landsbygd och att det
finns en ideologisk skiljelinje. Nér jag i uppsatsen jamfor geografiska férdelningen
av vardcentraler ar det en jamforelse som utgar fran de fyra skiljelinjerna socioeko-
nomi, demografi, stad och landsbygd och ideologi.

Socioekonomi definieras som “ett matt pa en persons samlade ekonomiska och
sociala status” (Baker 2014). Olika socioekonomiska grupper har systematiskt olika
livsvillkor, levnadsférhallanden och levnadsvanor vilket aven leder till en ojamlik
halsa mellan socioekonomiska grupper (Folkhalsomyndigheten 2021, s. 14). Lagre
inkomst, utbildning och att vara invandrad till ett nytt land innebé&r en l&gre socioe-
konomisk status. Hogre utbildning, inkomst och langre boendetid i ett land innebar
en hogre socioekonomisk status. Sedan kan utbildning, inkomst och andra enskilda
faktorer variera for en person vilket ger en blandad socioekonomisk status. Ett an-
tagande som gors i denna uppsats ar att det gar att kategorisera bostadsomraden
efter socioekonomisk status (jfr, Isaksson 2016; Anell m.fl. 2018). Begreppet so-
cioekonomi kan kritiseras for att vara ett for oprecist begrepp, socioekonomi &r
dock det mest anvanda begreppet i litteraturen nar ojamlikhet undersoks.?

Privata agandeformer far fritt valja var de ska geografiskt placera sina vardcen-
traler enligt LOVs regelverk. Flera studier pekar pa att det finn en risk att privata
foretag valjer bort socioekonomiskt svagare bostadsomraden for att socioekono-
miskt svagare grupper generellt har simre hélsa och kostar mer att behandla (Anell
m.fl. 2018; Isaksson 2016). Cream skimming definieras i denna uppsatsen som att
agare av vardcentraler systematiskt etablerar sig i omraden med friskare patienter
(Blix & Jordahl 2021, s. 103; Vengberg 2021, s. 460).

Utover socioekonomi finns dven demografiska variabler som ar férknippade
med samre hélsa. Socioekonomi ar nagot som politiker kan forsoka forandra genom
olika insatser. Demografiska skiljelinjer som alder, kon och genetiskt arv paverkar
risken for samre halsa men kan inte paverkas av ekonomiska eller sociala insatser
(Folkhalsomyndigheten 2021, s. 13).

Skiljelinjen stad och landsbygd saknar en given definition i litteraturen (Myn-
digheten for vard- och omsorgsanalys 2021a, s. 31). Men olika studier har visat att
vardcentraler pa landshygden har svarare att rekrytera personal till vardcentralerna
i jamforelse med vardcentraler i stader (Kullberg 2018; Myndigheten for vard- och

2 Klassiska socioekonomiska métt ar utbildningsniva, inkomst och medborgarstatus. Dessa enskilda
matt interagerar dven med varandra, till exempel identifierar Delegationen mot Segregation bostads-
omraden med hég andel utrikes fodda och med lag medelinkomst. | den litteraturen uppsatsen kon-
sulterat &r socioekonomi det i huvudsak anvanda begreppet i relation till ojamlikhet (jfr, Burstrom
m.fl. 2017, s. 7; Isaksson 2016; s. 5). Vengberg 2021, s. 465; Anell m.fl. 2018, s. 1).

12



omsorgsanalys 2021a, s. 127). | den hdr uppsatsen kommer jag i metodkapitlet de-
finiera stadskommuner och landsbygdskommuner med hjélp av en definition fran
Tillvéxtverket som sarskiljer mellan storstadskommuner, tdta kommuner och lands-
bygdskommuner. Aven om socioekonomiska forutsittningar ibland ar samre pa
landsbygden &n i staderna pekar studierna framst pa att landsbygden riskerar att fa
farre vardcentraler an vad staderna far pa grund av svarigheter med kompetensfor-
sorjningen till vardcentralerna (Kullberg 2018; Myndigheten for vard- och om-
sorgsanalys 2021a).

Skiljelinjen ideologi finns det fa studier pa men Anell m.fl. (2018) resonerar om
att hogervaljares eventuella efterfragan pa privata vardcentraler skulle kunna leda
till fler privata vardcentraler i geografiska omraden som har fler hogerviljare. Pa
samma sétt kan ett resonemang foras om att vansterorienterade valjare inte vill ha
privata vardcentraler vilket skulle kunna leda till farre privata vardcentraler. Anell
m.fl. (2018) papekar att privata dldreboenden ar vanligare i kommuner som har fler
hdgervaljare. Det dr vart att notera att aldreboenden &r ett ansvar for kommunerna
men att vardcentralerna ar ett ansvar for regionerna. Eftersom ansvaret for vardcen-
tralerna och &ldreboenden ligger pa olika nivaer ar det inte séker att resultat fran
studier pa aldreboenden gar att Gversétta till studier pa vardcentraler. Studien som
Anell m.fl. (2018) genomfort visade inte pa nagra signifikanta skillnader pa antalet
privata vardcentraler mellan olika kommuner efter ideologi. Studien av Anell m.fl.
ar dock nagra ar gammal och pa ett annat datamaterial an vad jag anvander vilket
gor att det inte gar att utesluta att det finns skillnader i férdelningen av vardcentraler
efter geografiska omradens ideologi.

Avslutningsvis ska det tillaggas att samtidigt som jamlikhet &r centralt i Halso-
och sjukvardslagen finns samtidigt andra varden utover jamlikhet (SFS 2017:30).
Politiker maste ta stallning till flera olika mal som ibland &r motstridiga. Det finns
ingen klar definition av jamlik geografisk fordelning av vardcentraler vilket forsva-
rar politiska styrningen av fordelningen av vardcentraler. Det finns ocksa flera krav
utdver jamlikhet sasom effektivitet som politikerna ocksd maste ta hansyn till.
Ibland finns det situationer dar det gar att argumentera for att jamlikheten behover
prioriteras ner och andra vérden prioriteras upp. En hypotetiskt fraga for Region
Skane innan de startar upp en ny offentlig vardcentral skulle kunna vara om vard-
centralen ska placeras i centrala Malmo eller utanfor orten Loberdd. En ny vard-
central i Malmo skulle korta kderna for tusentals patienter medan en ny vardcentral
utanfor Loberod skulle bidra till att ndgra hundra medborgare skulle fa narmare till
en vardcentral.

Ett dilemma som politiker kan stallas infor &r att en vardcentral i en storre stad
som Malmo troligtvis ar mer effektiv som enskild vardcentral an en vardcentral i
ute pa landsbygden. En vardcentral i Malmo ligger geografiskt narmare fler med-
borgare och kan darmed korta kéerna for fler medborgare an en vardcentral pa
landsbygden. Men att bara placera vardcentraler i storre stader for att det skulle vara
mer effektivt gar emot Halso- och sjukvardslagen dar det star att Regionen ska
planera sin halso- och sjukvard med utgangspunkt i behovet av vard hos dem som
omfattas av regionens ansvar for halso- och sjukvard” (HSL 2017:30, kap 7 28).
Eftersom alla medborgare inte kan fa en vardcentral placerad pa sin egen adress
maste politiker prioritera mellan olika varden som effektivitet och jamlikhet nér de
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ska placera ut en ny offentlig vardcentral. Komplexa val mellan potentiell effekti-
vitet och jamlikhet saknar ett exakt svar. Ett narliggande statsvetenskaplig begrepp
ar *wicked problems’ vilket betyder att politiker lamnas att ta beslut om komplexa
problem (Andersson m.fl. 2017, s. 24).

3.3 Agandeformer och skilda vinstintressen

Forskning som jamfor hur olika &gandeformer arbetar inom vélfarden fokuserar
nastan bara pa jamforelsen mellan offentligt drift och privat drift (Isaksson m.fl.
2018; Anell m.fl. 2018; Knutsson & Tyrefors 2022). Inom ekonomisk teori finns
en idé om att privata utforare kan dra ner kostnader i jamforelse det offentliga. Eko-
nomisk teori menar daremot ocksa att det finns en risk att privata utférare drar ner
pa kvalitéten for att spara pengar (Knutsson & Tyrefors 2022; Shleifer 1998; se
aven, Molander 2017, s. 53-55).

Knutsson och Tyrefors (2022) visar empiriskt i sin studie att privata ambulanser
i Region Stockholm drevs billigare och visade battre utfall pa matt som reglerades
I kontraktet i jamforelse med Region Stockholms egna ambulanser. Ett utfall som
inte reglerades i ambulanskontraktet var dodlighet. Patienter som hamtades med
privat ambulans hade 1,4 procent hogre risk for dod inom 3 ar an patienter som
hamtades av regionalt driven ambulans (motsvarande 420 fler dodsfall/ar). Vinst-
intresset antas i ekonomisk teori vara hogre for privata aktorer &n offentliga aktorer.
| jamforelse med offentliga aktorer antas privata aktorer ha ett hogre motiv till att
minska kostnader och att gora besparingar genom att minska kvalitén pa tjanster
(Blix & Jordahl 2021, s. 103; Vengberg 2021).

| samhéllsdebatten har fler borjat argumentera for att vinstintresset aven skiljer
sig mellan privata aktorer (Broms m.fl. 2021; Palsson & Samuelsson 2022; Svenska
Dagbladet 2022). | skolans varld fors en debatt om att férbjuda aktiebolag fran att
driva skolor. Exempelvis bestéllde Lararnas riksforbund aret 2021 en rapport som
skulle beskriva hur aktiebolag kan fasas ut fran skolvéasendet (Palsson & Samuels-
son 2022; se ocksd, Johansson & Karlsson-Norrstad 2022). Inom sjukvarden har
foretag som driver digital vard via videosamtal fatt kritik eftersom friskare och so-
cioekonomiskt starkare grupper i hogre grad nyttjar digital vard i jamférelse med
socioekonomiskt svagare grupper, socioekonomiskt svagare grupper har ocksa ge-
nerellt ett hogre vardbehov an socioekonomiskt starkare grupper. Det &r inte heller
bevisat att digital vard avlastar den fysiska varden (se, Myndigheten fér vard- och
omsorgsanalys 2022, s. 158-160).

| ett working-paper fran Quality of Government institutet definierar Broms m.fl.
(2021) uttryckligen flera olika privata dgandeformer efter vinstintresse inom &ldre-
omsorgen. Broms m.fl. (2021, s. 5-6) argumenterar for att vinstmaximering har tva
dimensioner, 6nskad vinstmarginal och tiden for nar vinsten tas ut. | studien menar
Broms m.fl. att investmentbolag strévar efter en hog avkastning under en kort tid
och att aktiebolag som handlas 6ppet pa borsen efterstravar kortsiktig vinst. Aktie-
bolag som handlas Gppet pa borsen kallas publika aktiebolag. Aktiebolag som inte
handlas 6ppet pa borsen eftersom aktiebolaget sjalva dger aktierna menar Broms
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m.fl. har ett lagre vinstintresse. Aktiebolag som inte har sina aktier 6ppet pa borsen
kallas privata aktiebolag. Icke-vinstdrivande organisationer anses i studien av
Broms m.fl. ha lagst vinstintresse.

Det finns tva oklarheter kring definitionen av dgandeformer som Broms m.fl.
(2021) gor. Det ar oklart vad de menar med 6nskad vinstmarginal, det gar att argu-
mentera fOr att 6nskad vinstmarginal bara &r ett annat ord for vinstintresse. Det ar
ocksa tveksamt om privata aktiebolag kan ses som en dndamalsenlig agandeform.
Privata aktiebolag kan vara alltifran ett enskilt drivet foretag till ett miljardforetag
dar deldgarna ager alla aktier sjalva.

3.3.1 Fyra dgandeformer av vardcentraler

| denna uppsatsen presenterar jag tre privata agandeformer av vardcentraler som jag
definierar som privat i egen drift, kooperativ koncern och koncern. Definitionen av
privata agandeformer bygger pa vilken grad av vinstintresse respektive agandeform
har. Region Skane sarskiljs som en dgandeform utan vinstintresse. Jag kommer se-
dan undersoka hur agandeformerna fordelar sig mellan olika bostadsomraden och
kommuntyper.

| den hér uppsatsen har jag valt att inte anvénda en langre skala for att beskriva
grad av vinstintresse eftersom det inte finns tillrackligt manga tidigare studier att
utga ifran. Jag har istallet valt att rangordna dgandeformernas vinstintressen mot
varandra; fran lagt till medel till hogt. Kategoriseringen fran lagt till hogt vinstin-
tresse och &r pa en sa kallad ordinalskala vilket innebar att det inte gar att se till
avstanden mellan vinstintressena. Definitionen av olika privata dgandeformer sker
i tva steg. Det forsta steget ar om vardcentralen drivs av ett foretag direkt eller om
foretaget som driver vardcentralen i sin tur dr &gt av ett storre foretag, sa kallat
moderbolag. Det andra steget & om moderbolaget ar deldgt av verksamhetsche-
ferna ute pa vardcentralerna eller om det ar kontrollerat av andra &gare.

| studier saknas det ofta jamforelser mellan olika privata dgandeformer och of-
fentligt dgda verksamheter, i studien av Broms m.fl. (2021) jamfors bara privata
agandeformer med varandra. Vengberg m.fl. (2021) identifierade i deras studie inga
skillnader i hur offentliga och privata vardcentraler reagerade pa olika ersattnings-
system, bade offentliga och privata vardcentraler anpassade sin verksamhet efter
ersattningen. Men studien av Vengberg m.fl. undersokte verksamheten inne pa
vardcentralerna. | den har uppsatsen undersoker jag istallet geografiska fordel-
ningen av vardcentraler. Innan LOV lag ansvaret pa Region Skane att placera ut
vardcentraler i hela Skane, dven i socioekonomiskt mer valmaende omraden. Me-
dan Region Skane har ett ansvar for alla medborgares tillgang till vardcentraler i
hela Skane har en privat aktor bara ett ansvar for de patienter som till slut listar sig
pa deras vardcentral. Isaksson m.fl. (2016) visar att 95 procent av vardcentralerna
som etablerats i Sverige efter LOV fram till ar 2013 varit dgda av privata foretag.
Mina egna bearbetningar av datamaterial fran Region Skane visar att Region Skane
inte startat en enda ny vardcentral mellan 2015 och 2021. Det gar alltsa inte att gora
en rattvis jamforelse av var Region Skane och privat foretag valjer att placera sina
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vardcentraler eftersom Region Skanes vardcentraler startades och placerades ut un-
der ett annat system innan LOV inférdes. Region Skane har ocksa ett ansvar for alla
medborgare i Skane medan privata aktorer fritt kan starta en vardcentral och endast
behover ta ansvar for de patienter som listar sig hos dem.

Vardcentralerna i offentlig drift kan jag inte definiera i form av vinstintresse
eftersom de offentliga vardcentralerna placerades ut geografiskt innan LOV refor-
men och Region Skane har aven ett annat ansvar an privata vardcentralaktorer. De
vardcentralerna som drivs av ett sjalvstandigt foretag menar jag har lagt vinstin-
tresse eftersom vardcentralen i teorin har ett egenvarde da den drivs av ett foretag
med enda uppgift att driva vardcentral. VVardcentraler som drivs av ett enskilt fore-
tag benamns som privat i egen drift. Mellan vardcentraler som drivs av foretag som
I sin tur ags av storre moderbolag sarskiljer jag mellan kooperativt dgande och rena
moderbolagskoncerner som ager vardcentralen. Moderbolagskoncerner som &ager
mindre foretag innebdr i teorin att det mindre foretaget som driver vardcentralen
inte bara driver vardcentralen av egenvérde utan ocksa behover svara till en vinst-
drivande moderbolagskoncern. Vardcentraler som drivs av ett foretag som i sin tur
ags av en moderbolagskoncern bendmns koncern och teoretiseras ha hogt vinstin-
tresse. Kooperativt &gda moderbolag som deldgs av de mindre féretagen som driver
vardcentraler menar jag leder till ett medelh6gt vinstintresse och jag benamner
dessa vardcentraler som &gda av kooperativa koncerner. Kooperativa koncerner ar
en agandeform dar foretaget som driver en vardcentral ocksa ager en mindre del i
moderbolaget tillsammans med andra foretag som driver vardcentral.

| uppsatsen menar jag att hogre vinstintresse leder till hogre incitament att prak-
tisera cream skimming. Jag definierar cream skimming som att vardcentraler syste-
matiskt placeras i geografiska omraden med friskare patienter. Med andra ord lyder
min teori att hdgre vinstintresse leder till en fordelning av vardcentraler som i Gver-
vikt dr placerade i socioekonomiskt mer valmaende geografiska omraden. Lagre
vinstintresse ar istéllet kopplat till en férdelning av vardcentraler i socioekonomiskt
svagare omraden eftersom det i dessa omraden finns ett hogre vardbehov (Burstrom
m.fl. 2017). Hogre alder ar kopplat till hégre inkomst men ocksa hogre sjuklighet.
Min teori bygger pa vinstintresse och den hogre inkomsten aldre personer har gente-
mot yngre bor locka vinstdrivande aktorer i hdgre grad &n vad hogre sjuklighet
skulle avskracka. Det ar svarare att presentera en forutsagelse kring fordelningen
av olika privata dgandeformer mellan skiljelinjerna stad och landsbygd och ideo-
logi. Den tidigare forskningen sager dock att samtliga vardcentraler har svarare att
etablera sig pa landsbygden och att privata vardcentraler mojligen etablerar sig i
omraden med fler hdgervaljare.
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Tabell 1. Vardcentralernas agandeform och teoretiserat vinstintresse

Agandeform Vinstintresse
Offentlig -*
Privat i egen drift Lagt
Kooperativ koncern Medel
Koncern Hogt

Killa: Egen definition. En utgéangspunkt har tagits fran Broms m.fl. (2021).
*Denna uppsats har inte haft méjlighet att definiera ett vinstintresse for offentliga
vardcentralers dgandeform som &r Region Skane.

| uppsatsen kommer jag gora en jamforelse av den dominerande rational choice
skolans forklaringsmodell av regionernas styrning av vardcentraler med reformte-
orin. Jag kommer &ven redogora for att reformteorin ar foérenlig med min teoretise-
ring av &gandeformer med olika vinstintressen.

3.4 En reformteoretisk vinkel pa kvasimarknader och
vinstintresset

Genom att jamfora rational choice skolans forklaringsmodell av regionernas styr-
ning av vardcentraler med en reformteoretisk forklaring kommer jag presentera fler
begransningar pa manskligt handlande an vad rational choice teorin tar upp. En
fraga som framkommer nar de tva teorierna jamfors ar vilka mojligheter Region
Skane har att styra vardcentralerna? Geografiska fordelningen av vardcentraler ar
fokuspunkt i uppsatsen men en minst lika viktigt fraga ar vilka mojligheter som
Region Skane har att styra den geografiska férdelningen av vardcentraler.

Rational choice institutionalism 4r ett teoretiskt fundament bakom kvasimark-
nader. Rational choice institutionalism definierar institutioner som ’the rules of the
game’, alltsd olika aktorers interaktion for att formulera fram formella regler. Rat-
ional choice institutionalismen beskriver institutionell férdndring som en rationell
och kalkylerande process dar aktorer forhandlar fram slutprodukten (Lowndes &
Roberts 2013, s. 32-33, 35). Slutprodukten blir i denna uppsatsens fall sjalva for-
fragningsunderlagen. Mycket av den litteratur som finns om LOV utgar ofta fran
ett rational choice perspektiv (se, Isaksson m.fl. 2016; Isaksson m.fl. 2018; Anell
m.fl. 2018; Vengberg m.fl. 2021, se dven, Blix & Jordahl 2021, s. 18-33).

Jag kommer att jdmfora rational choice institutionalismen mot ett teoretiskt
ramverk som Andersson m.fl. (2017, s. 23) bendmner som ett reformteoretiskt ram-
verk. Reformteorin hamtar idéer brett fran den statsvetenskapliga litteraturen. Min
tolkning och anvandning av reformteorin kan framst sagas dra inspiration fran ny-
institutionell teoribildning, med betoning pa de sociologiska- och historisk institut-
ionella skolorna (se, Lowndes & Roberts 2013, s. 33). Aven idéer fran governance-
teoretiker finns med i det reformteoretiska ramverket (jfr, Jacobsson m.fl. 2015).
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Det saknas rum i uppsatsen for att rattvist beskriva de olika teorigrenarna som in-
spirerar reformteorin men genom att lépande hénvisa till teorierna hoppas jag ge
lasaren en viss forstaelse for teorierna bakom reformteorin.

Vinstintresset ar inte noédvandigtvis nagot reformteorin ifragasatter (Jfr, Jacobs-
son m.fl. 2015, s. 125; se aven Lowndes & Roberts 2013, s. 16). Det gar alltsa att
argumentera for att min definition av olika dgandeformer av vardcentraler efter
vinstintresse aven ar kompatibel med reformteorin. Den kanske storsta skillnaden
mellan reformteorins och rational choice teorins syn pa kvasimarknader ar att re-
formteorin anser att vinstintresset ska ses som framtaget via institutionell design
snarare an att vara inneboende i manniskan, nagot som rational choice teorin antar
(se, Jacobsson m.fl. 2015, s. 125; gentemot, Blix & Jordahl 2021, s. 25-27). Med
andra ord menar reformteorin att vinstintresset kan skapas men att manniskor aven
har andra drivkrafter och motiv. Governance-teoretikerna Jacobsson m.fl. (2015, s.
125, 137) visar empiriskt i en svensk kontext att a), tjdnsteman viker sig dubbelt for
att tillgodose politikernas abstrakta och ibland otydliga vilja snarare an att maxi-
mera sin egen makt eller inflytande i organisationen. Men de visar &ven b) att myn-
digheter kan borja agera i ett egenintresse nér de satts under tryck av resultatstyr-
ning och ansvarsutkrdavande.

3.5 Reformteorin och dess argument

Reformteorin ifragasatter att politikers utspel rakt av dversatts till praktisk politik
som paverkar medborgarna. Regionpolitikerna ansvarar visserligen formellt fér pri-
marvarden och dess ersattningssystem, men fran politikers utspel till ett fardigt er-
sattningsystem till vardcentralerna ar det en lang process (jfr, Andersson 2017, s.
24; se aven, Pollitt & Bouckaert 2017, s. 13). Empiriska studier visar att politiker
ofta ar abstrakta och otydliga i sina formuleringar. Istéllet &r det pa de lagre forvalt-
ningsnivaerna politiken kan sagas fa sin reella innebord for medborgarna (Anders-
son m.fl. 2017, s. 24). Politikerna har exempelvis inte lovat valjarna en kvasimark-
nad utan snarare 6kad valfrinet som senare konkretiserats till dagens priméarvards-
system (jfr, Fredriksson 2013, s. 95, Vardforetagarna Almega 2019, s. 5). Dels kan
politiker lata bli att vara precisa i sina idéer pa grund av politikens logik dar for-
handlingar och kompromisser &r vanligt forekommande (Andersson m.fl. 2017, s.
24). Aven komplexiteten i politiska fragor gor att det ofta blir tjinstemannen som
far konkretisera politikernas idéer (ibid). Att forvaltningen sjélva behover konkre-
tisera abstrakta politiska idéer kan jamfdéras mot rational choice antagandet om ’the
rules of the game’ dar tjanstemannanivan ges relativt litet spelutrymme. I rational
choice teorier om delegering anses tjansteman visserligen kunna agera i egenin-
tresse men i Ovrigt antas tjanstemannen inte vara speciellt aktiva i policyprocessen
(jfr, Molander 2017, s. 52-56).

En annan byggsten i reformteorin &r synen att manniskans ageranden i stor ut-
strédckning ar roll- och identitetsdrivna (Andersson m.fl. 2017, s. 25-27). Reformte-
orin antar att det finns andra mer centrala drivkrafter &n egenintresse som forklarar
handlingar. Ett beteende inom en organisation eller mellan olika organisationer som
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uppfattas som rationellt uppfattas sa eftersom beteendet upplevs som framgangs-
rikt, eller att beteendet 6ver tid kommit att tas for givet enligt reformteorin.

I dimensionen rummet drivs handling av moden och imitation. Exempelvis visar
Hall (2012, s. 8-13, 53-55) hur delar av svensk sjukvard kommit att anamma idéen
om styrningsfilosifin LEAN. LEAN utvecklades forst av bilforetaget Toyota som
ett satt att effektivisera sin tillverkning, LEAN har sedan vidareutvecklas av kon-
sultfirmor och institut inriktade mot hélso- och sjukvard i Bostonomradet i USA.
Kortfattat innebar styrningsfilosofin LEAN att stromlinjeforma verksamheten likt
ett rullande band i en fabrik. En rational choice inspirerad forklaring kan vara att
LEAN ska ses som en rationell implementering pa svenska sjukhus for att strém-
linjeforma sjukhusverksamheten. En reformteoretisk forklaring skulle snarare vara
att implementeringen av LEAN ar grundad i imitation, organisationer implemente-
rar LEAN for att andra organisationer gor det vilket skapar en kénsla av att LEAN
ar det senaste mest efterstrdvansvéarda inom management. Imitation &r en forkla-
ringsmodell som ofta férekommer i den sociologisk institutionalistiska grenen av
nyinstitutionalismen (jfr, Lowndes & Roberts 2013, s. 33).

| dimensionen tiden behalls och ateranvands idéer och beteenden som anses
framgangsrika i organisationer. Over tid gor detta att en trogrérlighet skapas i or-
ganisationer. Till slut kan beteenden komma att ske pa narmast automatik i organi-
sationen. Fran tankegangen om trégrorliga organisationer ar det latt att tanka sig att
detta aven skapar begrénsningar i handlingsutrymmet for en organisation eftersom
rutiner skapas som &r svara att andra. Detta ligger nara begreppet sparbundenhet
som forekommer i den sé kallade historisk institutionalistiska teorigrenen (jfr, Hall
2012, s. 82-83; se &ven, Hall 2016). Historisk institutionalism ser institutioner som
trogforanderliga och just sparbundna, storre forandringar sags oftast ske pa grund
av externa héndelser.

Studier i metagovernance pa den statliga nivan visar hur politiker organiserar
forvaltningen for att framja sina mal (Andersson 2017, s. 25). Aven om politiker
inte rakt av kan sagas omsétta sina abstrakta idéer till praktisk politik som paverkar
medborgarna kan politikerna organisera forvaltningen for att frdmja sina intressen.
Hypotetiskt skulle detta kunna ske genom att flytta flera tjansteman som arbetar
med offentliga vardcentraler till att jobba for att framja uppstarten av fler privata
vardcentraler. D& empiriska studier visar att tjansteman viker sig dubbelt for att
tillgodose politikernas vilja snarare &n att maximera sin egen makt har politiken nu
forandrats i enlighet med en politikers vilja.
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Tabell 2. Jamforelse mellan reformteoretiska litteraturen gentemot rational
choice som den framstélls i primarvardslitteraturen.

Synen pa: Reformteoretiska antaganden Rational choice litteraturen
Manskligt Handlande genom imitation, drivs av roller och Rationellt handlande, manniskan drivs av
handlande identiteter. egenintresse.
Politiker &r abstrakta i sina formuleringar, de or- Politikerna satter spelreglerna for pri-
Politiska ganiserar forvaltningen efter sina intressen. Pa marvardens aktorer. Fokus pa justering
tjanstemannaniva konkretiseras politiska visioner  av incitament och ersattningar, hantering
processen . . . . . . . .
till handling. Fokus pa hur mer abstrakta idéer av vinstdrivande aktorernas egenintres-
och varden forverkligas. sen.

Organisato-  Trogforanderlig och begrdnsad utifran tidigare be-  Rationella relativt okomplicerade forand-
risk forand-  slut och handlanden. ringar efter att en problembild identifie-
ring rats.

Kaélla: Egna bearbetningar av Andersson m.fl. 2017, Lowndes & Roberts 2013, Hall 2012,
Anell m.fl. 2018, Isaksson m.fl. 2016 och Vengberg m.fl. 2021.

Vad kan da lasaren forvanta sig att se for begransningar och mojligheter i Reg-
ion Skanes arbete med ersattningssystemet till vardcentralerna? En forvantan ar att
tjanstemannen pa forvaltningsnivan kommer spela en central roll i arbetet med Reg-
ion Skanes ersattningssystem till vardcentralerna genom att konkretisera de mer
overgripande idéer politikerna for fram. Politikerna forvéntas organisera forvalt-
ningen for att gynna sina mal. Arbetet med ersattningssystemet till vardcentralerna
och sjalva utformningen av ersattningen forvantas byggas pa imitation och vara
trogforanderlig. Med andra ord forvéntas de erséttningar och styrmetoder som Reg-
ion Skane anvander sig av att bygga pa vad andra liknande organisationer anvander
sig av. Nar val Region Skane vill gora en aktiv forandring i ersattningssystemet
forvantas forandringen ta lang tid att genomfora. Detta ar en ganska markant skill-
nad mot den tidigare forskningen som snarare beskrev regionernas styrning av vard-
centralerna som en rationell process dar ekonomiska incitament till vardcentralerna
justerades.
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4 Metod och material

For att undersoka fordelningen av vardcentraler mellan bostadsomraden och kom-
muntyper har jag sammanfogat data fran Region Skane med data fran Statistiska
centralbyran (SCB; u.a.a), Delegationen mot segregation (u.d.) och Tillvaxtverket
(2021). For att operationalisera vardcentralernas dgandeform har jag gatt igenom
alla privata vardcentralers hemsidor och sokt pa varje privat vardcentrals organisat-
ionsnummer med hjalp av Bolagsverkets (u.d) soktjanst och soktjansten Bolags-
fakta (u.a.). I min undersékning av Region Skanes arbete med ersattningssystemet
har jag gatt igenom 8 sa kallade forfragningsunderlag for aren 2014 till 2021. For-
fragningsunderlaget ar det dokument som reglerar ersattningen till vardcentralerna.
Jag har ocksa genomfort tva intervjuer med tjansteman pa Region Skane som kom-
plement till min genomgang av forfragningsunderlagen. | det har kapitlet gar jag
igenom de metoder och material som anvants i uppsatsen.

4.1 En kort 6verblick av Region Skanes vardval, po-
litiska styre och geografi

Varje region har en stor frihet att sjalva utforma vardcentralernas uppdrag och er-
sattning. 1 Region Skane ingar inte barnmorskemottagning (BMM) och barnavard-
scentral (BVC) i vardcentralernas uppdrag. BMM ger vard till gravida och BVC ar
mottagningar for barn upp till skolaldern. BMM och BVC ér organiserade som egna
vardval for medborgarna i Skane vilket innebar att BMM och BVC inte kommer
raknas in i vardcentralerna som jag undersoker i denna uppsats (se, Region Skane
2020, s. 25).

Mellan aren 2014 och 2018 styrde Socialdemokraterna och Miljopartiet i mino-
ritet dar Socialdemokraterna innehdll ordférandeposten i regionstyrelsen. Sedan va-
let 2018 styr Alliansen som bestar av partierna Moderaterna, Centerpartiet, Krist-
demokraterna och Liberalerna. Bade Socialdemokraterna och Miljopartiet och Al-
liansen har styrt Region Skane i minoritet. Genom att jag undersokt tva mandatpe-
rioder far jag en variation av politiker som styrt forvaltningen vilket 6kar generali-
serbarheten av mina resultat. Med generaliserbarhet menar jag hur véal mina resultat
kring Region Skanes mojligheter att justera ersattningssystemet kan anvandas for
att forklara andra regioners arbete med sina ersattningssystem. Om jag bara skulle
undersokt en mandatperiod skulle det 6ka risken for att mina resultat skulle bli mer
beroende av enskilda politiker eller andra specifika omstandigheter for ett visst ar.
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S + MP

Figur 1. Valresultat till landstingsfullmaktige efter partiblock i Region Skane
2014 och 2018.

Valersultat 2014 efter partiblock Valresultat 2018 efter partiblock
40,7
35,7
314
19.7
14,5
v SD Alliansen Ovriga Alliansen SD v S +MP

Kélla: Egna bearbetningar av Statistiska centralbyran u.d.a; Allians for Skane 2014 och Region
Skane 2021. S = Socialdemokraterna, MP = Miljopartiet, V = Vansterpartiet, SD = Sverigedemo-
kraterna, Alliansen = Moderaterna; Centerpartiet; Liberalerna och Kristdemokraterna.

| Skane finns 33 kommuner och mellan aren 2014 och 2021 har regionen haft pa en
folkméngd pa cirka 1,4 miljoner manniskor vilket gor Skane till den tredje folkrik-
aste regionen i Sverige. Till ytan ar Skane den tionde storsta regionen med en yta
pa 10 968 kvadratkilometer.

4.2 Vardcentralernas dgandeform

Genom data jag begart ut fran Region Skane har jag fatt namnet och organisations-
numret pa alla foretag som driver vardcentraler i Skane. Alla organisationer som
driver vardcentraler i Region Skane maste ha ett organisationsnummer registrerat
hos Bolagsverket. Jag har gatt igenom alla privata vardcentralers hemsidor och via
soktjansterna Bolagsverkets (u.a.) och Bolagsfakta (u..) har jag sokt pa organisat-
ionsnummer och namnet pa alla foretag som driver vardcentraler i Skane. Genom
min sokning har jag kunnat identifiera de privata vardcentralernas agandeform, det
vill séga om vardcentralerna drivs privat i egen drift, som kooperativa koncerner
eller som koncerner. Sex privata vardcentraler har lagts ned i regionen mellan 2014
och 2021 och de nedlagd privata vardcentralerna har jag inte kunnat faststalla 4gan-
deform pé. Jag kommer att undersdka fordelningen av olika agandeformer av vard-
centraler mellan bostadsomraden och kommuntyper for aret 2021. For aret 2021 har
jag kunnat identifiera alla vardcentralers 4gandeform vilket gor att de sex nedlagda
vardcentralerna jag inte kunnat identifiera &gandeformen pa inte borde paverka re-
sultatet. | Bilagan finns en lank till ett dokument dar alla Skanes vardcentralers
adresser for aren 2015 till 2021 ar kopplade till den d&gandeform som jag definierat
respektive vardcentral som.

Utifran de privata dagandeformerna privat i egen drift, kooperativa koncerner
och koncerner var det tva foretag som varit svara att kategorisera. Foretaget *Kon-
cernvardgivare A’ driver fem vardcentraler och hade kunnat definieras som en koo-
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perativ koncern, men eftersom flera vardcentraler tycks drivas centralt av Koncern-
vardgivare As moderbolag klassificeras dessa fem vardcentraler som drivna av en
koncern. *Egendriftsvardgivare A’ driver tre vardcentraler och dessa tre vardcen-
traler kategoriseras som privat i egen drift eftersom det inte finns nagot moderbolag
inblandat i agandet av foretaget *Egendriftsvardgivare A’.

Tabell 3. Agandeformer av vardcentraler i Region Skane 2021.

) Antal unika
Agandeform  vardcentraler Foretagsbeskrivningar
Offentlig 83 *Region Skane driver 83 vardcentraler i egen regi.
*16 agarforetag finns dér respektive vardcentral drivs av ett enskilt fore-
L tag, 15 som privata aktiebolag och ett som kommanditbolag.
Privat i egen 29
drift *Egendriftsvardgivare A Ar ett féretag som ager tre vardcentraler.
*Egendriftsvardgivare B ar ett foretag som driver tva vardcentraler.
Kooperativ 9 *Ett kooperativ som &r ett av Sveriges storre vardbolag och drivs som ett
koncern privat aktiebolag med verksamhetsansvariga som delégare.
*Tre vardforetag med i huvudsak digital vard &ger sinsemellan totalt sju
vardcentraler.
*Koncernvardgivare A &r ett privat aktiebolag som driver 5 vardcen-
traler.
*Ett storre vardforetag med internationella dgare driver tjugofem vard-
Koncern 49 g g U9

centraler i Skane.

*En privat aktiebolag med vardcentraler i flera regioner, foretaget driver

tva vardcentraler i Skane.

*Ett foretag som kontrolleras av ett investmentbolag driver i Skane tio
vardcentraler.

Kélla: Egna bearbetningar av data fran Region Skane, Bolagsverket u.&, Bolagsfakta.se och
respektive foretags hemsidor. Alla féretag ar anonymiserade.

4.3 Datamaterial fran Region Skane

| datamaterialet jag begart ut fran Region Skane finns information om varje unik
vardcentral mellan aren 2014 och 2021. | materialet fran Region Skane finns in-
formation om varje vardcentrals adress, ort, dgandeforetag, dgandeforetagets orga-
nisationsnummer och uppstartsdatum och eventuellt nedldggningsdatum. Jag har
anvant aret 2014 som ett basar for att se hur manga vardcentraler som fanns i Region
Skane. Om en vardcentral laggs ner under ett visst ar raknas den inte alls med for
det aret utan star bara som aktiv till aret innan vilket gor att en hypotetisk vardcen-
tral som laggs ner i november 2016 bara star som aktiv fram till ar 2015. Anled-
ningen till att en vardcentral inte raknas som aktiv det aret den laggs ner ar for att
harmonisera datan med Statistiska centralbyran (SCB) som bara har data ar for ar.
Nar jag undersoker geografiska fordelningen av vardcentraler for aret 2021 ar det
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bara tva vardcentraler som lagts ner under 2021 vilket inte borde paverka hur resul-
taten tolkas eftersom det & mindre &n en procent av vardcentralerna som lagts ner
under aret 2021.

4.3.1 Bostadsomraden som Regionala statistikomraden

Begreppet bostadsomraden beskrivas i litteraturen som ett geografiskt avgransat
omrade med ett begransat kluster av manniskor (jfr, Isaksson 2016, s. 2). Det finns
ett antagande om att de bostadsomraden som studier undersoker har en paverkan pa
de livsvillkor for manniskorna som bor i respektive omrade (Ibid). Jag har lankat
ihop varje unik vardcentral i Region Skane for aren 2015 till 2021 med sitt bostads-
omrade med hjélp av vardcentralernas respektive adress. Jag operationaliserar bo-
stadsomraden med ett nytt unikt datamaterial som tagits fram av Statistiska central-
byran (SCB) i samarbete med Delegationen mot segregation (Delmos). Datamateri-
alet lanserades hosten 2021 men uppdaterades sa sent som 2022.

Bostadsomraden operationaliseras till sa kallade Regionala statistikomraden
(RegSO). RegSO delar in Sverige i 3363 geografiska omraden med mellan 663 och
22 622 invanare. Region Skane ar indelat i 465 RegSO. Vanligast &r att en kommun
ar indelad i mellan fem och nio RegSO, RegSO féljer savél lans- som kommun-
grénser. RegSQO:s geografiska placering &ndras inte dver tid utan ett RegSO ligger
kvar och definierar samma plats ar efter ar. Jag har matchat ihop samtliga vardcen-
traladresser i Region Skane 6ver aren 2015 till 2021 med det RegSO som vardcen-
tralernas respektive adress finns i. Eftersom varje unikt RegSO definierar en speci-
fik geografisk plats finns det i vissa RegSO flera unika vardcentraler. (I Bilagan
finns en lank till min sammanslagning av alla vardcentraler med respektive RegSO
dar aven agandeform per vardcentral finns med).

RegSO erbjuder ett unikt datamaterial som hanterar alla de problem som tidi-
gare studier beskrivit nar de operationaliserat bostadsomraden. RegSO har uttryck-
ligen tagits fram som ett verktyg for att undersoka segregation (Statistiska central-
byran u.a.a). Anell m.fl. (2018) anvande sig av sa kallade Small Areas for Market
Statistics (SAMS) for att operationalisera bostadsomraden. SAMS delar in Sverige
i cirka 9000 omraden och eftersom omradena da blir relativt sma utvidgade Anell
m.fl. SAMS omradena med tre kilometer at alla hall i sin studie efter statistiska
kanslighetsanalyser. Detta kan leda till en risk for overfitting vilket betyder att en
statistisk modell riskerar att dverrepresentera samband som hittats eftersom mo-
dellen tas fram via matematiska berdkningar snarare a&n med hjélp av teori (Hair jr
m.fl. 2019, s. 32). | en studie av Isaksson m.fl. (2016) framgar det inte vilken oper-
ationalisering som anvéands men deras operationalisering av bostadsomraden leder
till att folkméngden i deras bostadsomraden varierar mellan 100 och 10 000. Bo-
stadsomraden som endast innehar 100 personer blir da svara att jamfora med Gvriga
omraden.

Jag operationalisera bostadsomraden som Regionala statistikomraden, RegSO.
Till varje RegSO finns socioekonomisk och demografisk data som jag kommer an-
vanda for att sarskilja mellan olika typer av bostadsomraden.

24



4.3.2 Operationalisering av olika bostadsomraden

Jag anvander atta variabler pa RegSO niva for att sarskilja mellan olika bostadsom-
raden (se tabell 10 i Bilaga for beskrivande statistik och kéllhanvisning till respek-
tive variabel). Jag har gjort en medelvardesanalys pa alla variabler per agandeform
av vardcentraler, agandeformerna ar offentlig, privat i egen drift, kooperativ kon-
cern och koncern. Genom medelvardesanalysen har jag fatt ett matt pa var respek-
tive agandeform i genomsnitt ar fordelad i for typ av bostadsomrade.

Alla variabler & hamtade fran Statistiska centralbyran (u.d.a) och Delegationen
mot segregation (u.a.). En nackdel med att anvanda RegSO dr att det begransar vilka
variabler som finns tillgangliga. Men vid en genomgang av de variabler som fanns
tillgangliga pa RegSO niva bedomde jag att variablerna som fanns for att operat-
ionalisera skiljelinjer mellan bostadsomraden var de basta tillgangliga for att be-
svara mina fragestallningar. En nackdel med RegSO ar att det inte har varit mojligt
att sarskilja bostadsomraden utifran stad och landsbygd eftersom det saknas vari-
abler for denna skiljelinje pd RegSO niva. Men det gar ocksa att argumentera for
att kommuntyper dnda ar en battre analysniva for skiljelinjen stad och landshygd
an bostadsomraden. det gar att havda att bostadsomraden ar for sma geografiskt for
att operationalisera stad och landsbygd eftersom ett bostadsomrade i landsbygd kan
ligga pa gangavstand till ett annat bostadsomrade som ligger i en stadsmiljo. Jag
har valt att bara undersoka skiljelinjen stad och landsbygd pa analysnivan kommun-
typ.

Studier som undersoker ojamlikhet mellan socioekonomiska bostadsomraden
anvander ofta flera variabler for att fanga in olika aspekter av begreppet socioeko-
nomi (se, Isaksson 2016, s. 5). Jag operationaliserar socioekonomi med bade ett
socioekonomiskt index och sen med ytterligare variabler. Den forsta variabeln som
operationaliserar socioekonomi ar Socioekonomiskt index. Indexet bygger pa tre va-
riabler som &r *andelen med férgymnasial utbildning (20-64 ar)’, *Disponibel in-
komst per konsumtionsenhet (median oavsett alder)’ och *Andelen med ekonomiskt
bistand och/eller langtidsarbetsldsa (20-64 ar)’. Variablerna i indexet ar kvoter om-
raknade till procent, och berédknas rakt av enligt x'+x2+x3/3. Ju higre indexvirde
ett bostadsomrade har (RegSO) desto samre socioekonomiska forutsattningar.

Nar nyetableringar av vardcentraler ver aren 2015 till 2021 underséks kommer
jag att anvanda Delegationen mot segregations (Delmos) omradesindelning som
omvandlar det socioekonomiska indexet till fem omradestyper. Delmos omrades-
indelning kommer inte vara med i medelvérdesanalysen eftersom jag redan har det
socioekonomiska indexet i medelvardesanalysen som omradesindelningen bygger
pa. Omradesindelningen ar kanske mer lattoverskadligt an det socioekonomiska in-
dexet eftersom variabeln bara kan anta fem olika véarden, men eftersom omradesin-
delningen bara delas in i fem olika omradestyper har jag bedomt att det inte gar att
gora en medelvéardesanalys med omradesindelningsvariabeln (se, Djurfeldt m.fl.
2010, s. 49). Delmos omradesindelningen sker genom att berdkna hur langt ifran
medelvérdet pa det socioekonomiska indexet ett visst RegSO befinner sig. Omra-
dena bendamns av Delmos enligt: Omradestyp 1 (omraden med stora socioekono-
miska utmaningar), Omradestyp 2 (omraden med socioekonomiska utmaningar),
Omradestyp 3 (socioekonomiskt blandade omraden), Omradestyp 4 (omraden med
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goda socioekonomiska forutsattningar) och Omradestyp 5 (omraden med mycket
goda socioekonomiska forutsattningar).

Nésta variabel som operationaliserar socioekonomi i medelvérdesanalysen &r
Disponibel inkomst per konsumtionsenhet (median), med konsumtionsenhet menas
héar hushall. Disponibel inkomst per konsumtionsenhet (median) berdknas genom
att alla som bor tillsammans i en bostad far sina inkomster summerade och sedan
justeras den summerade inkomsten efter hushallets storlek och fordelas lika pa de
boende. Nasta variabel som operationaliserar socioekonomi ar % med hogst for-
gymnasial utbildning. Den nast sista variabeln som operationaliserar socioekonomi
ar % Med utlandsk bakgrund, denna variabel innehaller andelen personer som &r
utrikes fodda eller inrikes fodda men med tva utrikes fodda foraldrar. Variabeln %
inskrivna arbetslosa ar sista variabeln som operationaliserar socioekonomi och
anger andelen personer i aldrarna 20-64 som nagon gang under aret varit inskriven
arbetslos enligt arbetsformedlingens register. Arbetsformedlingens register inklu-
derar arbetssokande i program med aktivitetsstod.

Tva variabler anvands for att operationalisera en demografisk skiljelinje mellan
bostadsomraden. De tvd demografiska variablerna ar % 0-4 ar gamla och % >64
ar gamla. Den sistnamnda variabeln *ldre &n 64 ar’ har jag sjalv skapat genom att
sla ihop olika alderskategorier. Den enda tillgangliga variabeln pad RegSO niva som
kan anvandas for att operationalisera skiljelinjen ideologi ar valdeltagande i lands-
tingsvalet 2018. Valdeltagande ar ett komplext fenomen som fangar in manga olika
faktorer sasom tillit, politisk askadning och socioekonomi. Eftersom det ar sa
manga faktorer som paverkar valdeltagande blir en sadan variabel svar att tolka.
Men jag har anda valt att ha med variabeln % valdeltagande landsting 2018 ef-
tersom det &r en intressant variabel som inte &r speciellt undersokt i studier om for-
delning av vardcentraler. Aven om variabeln valdeltagande &r svartolkad kan jag
resonera om resultatet och lagga en grund for framtida studier om det vore sa att
valdeltagandet sticker ut mellan bostadsomraden som olika vardcentraler finns for-
delade i.

4.3.3 Operationalisering av olika kommuntyper

Pa kommunniva har jag anvant fyra variabler i medelvardesanalysen for att se vilka
olika kommuntyper olika agandeformer av vardcentraler i genomsnitt ar férdelade
i. Jag kommer alltsa ha tva olika analysnivaer i min medelvardesanalys dar den ena
ar bostadsomraden (RegSO) och den andra &r pa kommunnivan. Jag kommer dven
gora separata korstabeller av olika kommuntyper for att undersoka skiljelinjen mel-
lan stad och landsbygd.

Invanare per kvadratkilometer ar en variabel som operationaliserar stadskom-
muner gentemot landsbygdskommuner, hogre andel invanare per kvadratkilometer
indikerar att det &r en stadskommuns och lagre andel invanare per kvadratkilometer
indikerar att det ar en landsbygdskommun. Invanare per kvadratkilometer ar en va-
riabel pa sa kallad intervallskala vilket betyder att variabelns varden bade gar att
rangordna och att vardena har lika langa avstand mellan sig. Invanare per kvadrat-
kilometer &r den enda variabeln jag hittat som operationaliserar stadskommuner och
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landsbygdskommuner dar det gar att berakna ett medelvarde. Jag har ytterligare en
variabel som operationaliserar stad- och landsbygdskommuner som jag hamtat fran
Tillvaxtverket men den gar det inte att berakna medelvarden med.

Skattekraft per invanare ar en operationalisering av den ekonomiska dimens-
ionen av begreppet socioekonomi. En fordel med att jag har tva analysnivaer &r att
jag kan undersoka skiljelinjer bade pa bostadsomradesniva och pa kommunniva.
Jag har tva variabler som operationaliserar en ideologisk skiljelinje mellan kom-
muntyper. Kommunvalsresultat M 2018, indikerar Moderaternas valresultat i re-
spektive kommun for kommunvalet 2018. Ett hogre véarde pa Kommunvalsresultat
M 2018 indikerar en preferens i kommunen fér mer privata vardcentraler (jfr, Anell
2018, s. 5). Kommunvalsresultat SD 2018 ar Sverigedemokraternas valresultat i re-
spektive kommun fér kommunvalet 2018 och for denna variabel indikerar ett hogre
varde en indikation pa misstro mot offentliga institutioner sasom offentliga vard-
centraler (Myndigheten for vard- och omsorgsanalys 2018, s. 74). Anledningen till
att tva variabler operationaliserar den ideologiska skiljelinjen pa kommunniva ar
for att detta ger mer mojlighet att dra slutsatser och kvalitetssakra mina tolkningar
av resultatet. Region Skane styrs sedan 2018 av Moderaterna och Alliansen, Sveri-
gedemokraterna ar i opposition, i vissa skanska kommuner samarbetar dock Mode-
raterna och Sverigedemokraterna vilket skapar svarigheter i att vélja ut ett parti for
att operationalisera ideologi.

For jamforelsen mellan kommuntyper har ocksa Tillvaxtverkets kommungrup-
pering anvants. Tillvaxtverkets kommungruppering bygger pa befolkningstathet
per kvadratkilometer, Statistiska centralbyrans (u.a.b) tatortsindelning och avstand
till storre stader. Fem kommuntyper finns i Region Skane. Utifran dessa kommun-
typer kan &ven en aggregerad indelning goras i storstadskommuner, tata kommuner
och landsbygdskommuner.

Storstadskommuner har mer &n 80 procent av befolkningen bor i urbana omra-
den och har tillsammans med angransande kommuner en samlad folkméangd pa
minst 500 000 invanare. Tata kommuner nara storre stader har mer an 50 procent
av befolkningen bor i urbana omraden. Majoriteten av kommunens befolkning har
mindre &n 45 minuters resvag med bil till en tatort med minst 50 000 invanare. Tata
kommuner avlagset belagna har mer &n 50 procent av befolkningen bor i urbana
omraden. Majoriteten av kommunens befolkning har mer &n 45 minuters resvag
med bil till en tatort med minst 50 000 invanare. Landsbygdskommuner néra storre
stader har mer an 50 procent av befolkningen bor i rurala omraden. Majoriteten av
kommunens befolkning har mindre &n 45 minuters resvag med bil till en tatort med
minst 50 000 invanare. Avslutningsvis identifieras Landsbygdskommuner avlagset
belagna som har mer an 50 procent av befolkningen bor i rurala omraden. Majori-
teten av kommunens befolkning har mer &n 45 minuters resvag med bil till en tatort
med minst 50 000 invanare (se, Tillvaxverket 2021).
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Tabell 4. Skanes kommuner sorterade efter folkméangd och Tillvéaxtverkets
kommunindelning.

Kommuner Folkmangd Skattekraft kr/invanare
Storstadskommuner (Storstadskommuner)

Malmo 351 749 194 446

Lund 127 376 224 104

Staffanstorp 26 242 229 643

Lomma 24 638 284 442

Burlov 19 753 183 757

Tata kommuner néra storre stader (Tata kommuner)

Helsingborg 150 109 214 545
Landskrona 46 488 190 298
Trelleborg 46 231 203 390
Angelholm 43 633 221973
Vellinge 37 452 272 456
Eslov 34 593 202 838
Kavlinge 32 341 238 897
Ystad 31560 215508
Svedala 23 222 216 267
Astorp 16 308 182 635
Perstorp 75 65 172 122

Tata kommuner avlagset belagna (Tata kommuner)
Bromolla 12 650 193 482

Kristianstad 86 641 202 008

Landsbygdskommuner néra storre stader (Landsbygdskommuner)

Hoganas 27 589 228 143
Sjobo 19 497 199 524
Klippan 17 783 185 847
Ho6r 16 954 207 756
Skurup 16 419 200 640
Bjuv 15 842 181 049
Horby 15 745 198 128
Bastad 15 636 224 645
Svalév 14 412 195 178
Tomelilla 13712 184 470
Orkelljunga 10 499 182 641
Landsbygdskommuner avlagset beldgna (Landsbygdskommuner)
Héssleholm 52 309 194 827
Simrishamn 19 267 196 634
Ostra Goinge 14 941 176 263
Osby 13 269 194 590

Kalla: Egna bearbetningar av Tillvaxtverket 2021, Statistiska centralbyran u.a.a. Siffror fran
2021.
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Kommunindelningen har tidigare anvénts av Myndigheten for vard och omsorgsa-
nalys (2021a) for att undersoka fordelningen av vardcentraler mellan kommunty-
per. Men det finns tva begransningar i Tillvaxtverkets kommunindelning. Ett forsta
problem ar att storstadsgrupperingen bygger pa att folkmangden &ar 6ver 500 000
personer i narliggande orter. Ett andra problem med Tillvéxverkets indelning &r att
pendlingstid till storstader beraknas utifran den tid det tar att kora med bil vilket gor
att exempelvis pendling med tag inte beaktas. Problemen med storstadsgruppe-
ringen och hur pendlingstiden beraknas gor att det gar att ifragasatta tre kommuners
klassificering. Det gar att ifragasatta varfor Kristianstad och Helsingborg inte ses
som storstadskommuner. Det gar ocksa att ifragasatta varfor Hassleholm kategori-
seras som en landsbygdskommun avlagset belagen. Hassleholm har goda tagforbin-
delser med exempelvis Malmo.

Problemen med Tillvéxtverkets kommunindelning hanterades i uppsatsen ge-
nom att anvanda den aggregerade kommunindelningen. N&r den aggregerade kom-
munindelningen anvénds kategoriseras Kristianstad och Helsingborg som tata kom-
muner vilket sérskiljer de har tva kommunerna fran landsbygdskommuner. Nér jag
anvander aggregerade kommunindelningen blir Hassleholm kvar som landsbygds-
kommun. Aven om det gér att se Hassleholm som en tit kommun anser jag inte att
det &r fel att kategorisera Hassleholm som en landsbygdskommun. En bedémning
jag gor av hela kommunindelningen &r att den &r andamalsenligt for att sarskilja
kommuntyper nar den aggregerade kommunindelningen anvénds.

4.4 Medelvardesanalys och beskrivande statistik

Eftersom jag bara undersoker Region Skane kan jag ge ett unikt bidrag till littera-
turen genom att bade undersoka faktiska fordelningen av vardcentraler och Region
Skanes majligheter och begransningar i arbetet med geografiska fordelningen av
vardcentraler. Nackdelen med detta tillvagagangssatt ar att jag for aret 2021 bara
har 163 vardcentraler att analysera. Jag har ocksa en beroende variabel som bestar
av fyra olika agandeformer av vardcentraler. Kombinationen av fa vardcentraler
och en beroende variabel som bara kan anta fyra olika véarden skapar begréansningar
i vilka statistiska analyser som kan genomféras. En moéjlig metod hade varit att ge-
nomfora en logistisk regression for att jamfora hur offentliga och privata vardcen-
traler fordelas mellan olika bostadsomréden.> Med en logistisk regression gar det

3 Tidigt i uppsatsarbetet genomfordes en logistisk regression pa beroende variabeln privat vardcen-
tral eller vardcentral driven av Region Skane. Syftet var att se hur vl mina oberoende variabler pa
RegSO:niva skulle kunna predicera sannolikheten att en privat vardcentral eller att en vardcentral
driven av Region Skéne skulle finnas etablerad i visst bostadsomrade. Logistiska regressionsmo-
dellen ansags dock inte tillforlitlig pa grund av laga N-tal och avsaknad av s& kallade oberoende
observationer, oberoende observationer betyder att det kan finnas flera olika vardcentraler i samma
RegSO. Oberoende observationer &r ett antagande som forutsatts i logistiska regressionsmodeller.
Genom att exkludera vardcentraler tillhdrande samma RegSO hade det gétt att komma runt proble-
met med oberoende observationer, men om jag skulle exkludera véardcentraler skulle det dra ner N-
talet &nnu mer (for antaganden i logistiska regressionsmodeller se exempelvis, Hair m.fl. 2019, s.
557).
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dock inte att jamfora fyra olika d&gandeformer av vardcentraler eftersom den bero-
ende variabeln bara kan anta tva varden i en logistisk regression (Hair m.fl. 2019,
s. 557).

For att undersoka geografiska fordelningen av vardcentraler mellan bostadsom-
raden och kommuntyper utifran dgandeform har jag anvant mig av medelvardesana-
lys och korstabeller (se, Esaiasson m.fl. 2017, s. 365, 373). En nackdel med att
anvanda medelvérdesanalys &r att jag bara kommer att fa ett medelvarde per bero-
ende variabel och dgandeform av vardcentral. Fordelen ar att jag far ett tydligt me-
delvardesmatt pa vilka typer av bostadsomraden och kommuntyper mina olika
agandeformer av vardcentraler i genomsnitt ar fordelade i (Ibid, s. 364). Den stora
nackdelen med medelvérden &r att de ar kénsliga for extremvérden (lbid, s. 365). |
tabell 10 i Bilagan syns beskrivande statisk for de oberoende variablerna som &r
med i medelvardesanalysen. Tabell 10 visar att median och medelvarde ar relativt
nadra varandra och att mattet skewness ar inom + 2,0 pa sa gott som alla de oberoende
variablerna. Skewness ar ett matt pa hur snedférdelad en variabel ar (Djurfeldt m.fl.
2010, s. 56). Detta indikerar att det inte finns nagra extremvarden som skulle skada
tolkningen av medelvardena. Variabeln Invanare per kvadratkilometer har viss
skillnad mellan medelvardet och medianvardet men eftersom mattet skewness &r
inom + 2,0 & min tolkning att Invanare per kvadratkilometer bor kunna anvéndas i
en medelvardesanalys. Genom att jamfora medelvarden kan jag ocksa jamfora mina
resultat mot Isaksson m.fl. (2016) som genomfort en medelvérdesanalys som jam-
forde vardcentralers fordelning mellan bostadsomraden innan LOV med vardcen-
traler startade efter LOV (vardcentraler som startade efter LOV var till 95 procent
privat drivna).

Nagot som delvis vager upp for att en medelvéardesanalys bara visar ett varde
per d&gandeform av vardcentral &r att jag ocksa kommer anvanda mig av korstabeller
(Esaiasson 2017, s. 373). D& materialet som anvands i uppsatsen begransar vilka
statistiska metoder som gar att anvanda ar korstabeller ett bra alternativ som visar
fordelningen av olika agandeformer av vardcentraler mellan kommuntyper. Nack-
delen med korstabeller ar i motsats till medelvarden att inget exakt matt ges utan att
korstabellerna maste genomga en storre tolkning. Med de begransningar data-
materialet presenterar har korstabeller tillsammans med medelvardesanayls ansetts
vara det mest gangbara for att undersoka fordelningen av vardcentraler mellan bo-
stadsomraden och kommuntyper utifran agandeform.

Nar jag ska undersoka fordelningen av nyetablerade vardcentraler mellan aren
2015 och 2021 kommer jag anvénda beskrivande statistik for alla nyetablerade
vardcentraler i Skane mellan 2015 och 2021. Eftersom det endast etablerades 21
vardcentraler mellan aren 2015 och 2021 i Skane finns fa mojligheter till statistiska
analyser. Att bara 21 vardcentraler etablerats gor dock att jag kan presentera beskri-
vande statistik pa respektive vardcentral.

Auvslutningsvis &r det vért att notera att vissa variabler endast varit tillgangliga
fram till ar 2020. Da samtliga variabler i analysen anses vara relativt stabila éver
tid har variabler fran 2020 anvants pa vardcentralerna ar 2021 for att undersoka
fordelningen av vardcentraler mellan bostadsomraden och kommuntyper (se, Dele-
gationen mot segregation u.a.). Anledningen till att vardcentralerna for aret 2021
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undersoks istallet for 2020 ar att fler vardcentraler kommer med i materialet om
2021 ars siffror anvands, vilket skapar ett storre material att dra slutsatser ifran.

4.5 Undersdkning av ersattningssystemet

Da det finns en brist pa studier som bade undersokt geografiska fordelningen av
vardcentraler och den regionala styrningen av fordelningen av vardcentraler kom-
mer jag ocksa att undersoka Region Skanes arbete med ersattningssystemet 2015
till 2021. Den tidigare forskningen menar att ersattningssystemet ar den kanske
mest centrala styrmetoden regionerna har mot vardcentralerna. Tva angreppssatt
har anvants i materialinsamlingen och analysen av Region Skanes arbete med er-
sattningssystem. Forfragningsunderlagen for aren 2014 till 2021 har gétts igenom
och tva intervjuer har genomforts med tjansteman pa Region Skane.

4.5.1 Genomgang av forfragningsunderlag

Ersattningssystemet till vardcentralerna finns reglerat i ett dokument som kallas for
forfragningsunderlag. Jag har gatt igenom atta forfragningsunderlag som tacker
aren 2014 till 2021. Jag har haft en deduktiv ansats vilket betyder att fardiga koncept
fran tidigare studier har anvants for att styra min analys av forfragningsunderlagen
(Kullberg m.fl. 2018, s. 5). Jag har haft tre fokus nar jag analyserat forfragningsun-
derlagen. For det forsta har fokus varit pa vilka ersattningsmodeller som Region
Skane anvant sig av, for det andra har jag undersékt vilken typ av riskjustering som
anvants. Riskjustering innebédr som bekant att ersattningen pa nagot satt viktas sa
att patienter med fler sjukdomar ger en hogre inkomst till vardcentralen i jamforelse
med en friskare patient. FOr det tredje har jag dven undersokt den faktiska summan
pa ersattningen till vardcentralerna 6ver aren 2014 till 2021. Tva oklarheter uppstod
nar jag gick igenom forfragningsunderlagen. En oklarhet som uppstod var hur en
sa kallad malrelaterad erséttning sag ut for aren 2017 till 2021. En annan oklarhet
som dok upp var vilken ersattning den sa kallade lakemedelsersattningen lag pa per
patient for aret 2021. Lakemedelsersattning &r en summa vardcentralerna far fran
regionen per listad patient for att tacka vardcentralernas kostnader for lakemedel.
Vid oklarheter kompletterade jag genomgangen av forfragningsunderlagen med att
e-posta fragan till Region Skanes registratur. Med tillgangliga underlag har jag dock
inte kunnat berakna lakemedelsersattningen till vardcentralerna for aret 2021 (se
Bilaga tabell 9).

4.5.2 Intervjuer
Tva intervjuer har genomforts med opolitiska tjansteman pa Region Skane som

komplettering till genomgangen av forfragningsunderlagen. Forsta intervjun ge-
nomfdrdes med en tjansteman som har erfarenhet av att arbeta med styrning av
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Region Skanes vardcentraler (Intervjuperson ett 2022). Den andra intervjuperso-
nens kontaktuppgifter fick jag av den férsta intervjupersonen. Intervjuperson tva
(2022) har erfarenhet av att arbeta med Region Skanes forfragningsunderlag till
vardcentralerna.

| uppsatsen jamfor jag reformteorin mot en rational choice institutionell forkla-
ring av vilka mojligheter och begransningar Region Skane har i sitt arbete med er-
sattningsystemet till vardcentralerna. Analysen av intervjumaterialet skedde med
en deduktiv ansats dér antaganden fran reformteorin och rational choice teorin fick
leda analysen. Deduktiv ansats innebér att jag utgatt fran antaganden och koncept
som finns i reformteorin och rational choice teorin. Ett exempel ar att reformteorin
antar att ménskligt handlande sker genom imitation och rational choice teorin antar
att handlande sker genom rationella val, nér jag analyserat intervjuerna har jag stallt
dessa tva forklaringar pa Region Skanes handlande med malet att komma fram till
en forklaring pa hur Region Skanes handlande kan beskrivas.

Syftet med intervjuerna var att komplettera och bredda kunskapen om forfrag-
ningsunderlagen som gatts igenom innan intervjuerna. Ett konkret exempel pa hur
intervjuerna anvandes som komplement till genomgangen av forfragningsunderla-
gen var att fa fram ungefar hur lang tid det tar att starta en vardcentral. Hur lang tid
det tar att starta en vardcentral skulle kunna paverka regionens arbete med den geo-
grafiska fordelningen av vardcentraler.

Nagot som jag tog hansyn till vid analysen av intervjumaterialet var att fragor
ibland stalldes till intervjupersonerna om handelser som skett for flera ar sedan. En
intervjupersons berattelse om en handelse for 8 ar sedan kan inte ses som lika till-
forlitliga som en berattelse om dagsaktuella handelser. For beréattelser fran intervju-
personerna om specifika handelser som hande for flera ar sedan har antingen han-
delsen sokts upp direkt i forfragningsunderlagen eller sa kompletterade jag med en
ytterligare dokumentssdkning for att bekréfta intervjupersonens beréttelse.

Intervjuerna var semistrukturerade och varade bada i ungefar en timme. Semi-
strukturerade intervjuer innebér att jag 6ppnade upp for mojligheten att stélla foljd-
fragor eller hoppa éver en fraga som intervjupersonen redan besvarat. Intervjugui-
den kan ses i Bilagan. Den forsta intervjun skedde pa plats hos intervjupersonen
medan den andra skedde via videolank, bada intervjuerna genomférdes under april
2022. Med terminologin fran Esaiasson m.fl. (2017, s. 235-236, 260-261) kan in-
tervjuerna beskrivas som en informantundersokning. Med informantundersokning
menar jag att intervjupersonerna inte var de primara undersokningsobjekten utan
jag ville fa intervjupersonernas kunskap om Region Skanes organisering och arbete.

4.6 Etiska dvervaganden

Infor intervjuerna fick intervjupersonerna information om intervjun tillsammans
med information om de etiska principer uppsatsarbetet forhallit sig till (se Bilaga).
| borjan av intervjuerna upprepades de etiska principer jag forhallit mig till i upp-
satsarbetet. Bada intervjupersonerna har mot bakgrund av informationen de fatt om
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uppsatsarbetet godkant sin medverkan bade muntligt och med signatur. Privata f6-
retag som driver vardcentral har i uppsatsen anonymiserats enligt en forsiktighets-
princip. Allt datamaterial i uppsatsen finns antingen tillgangligt 6ppet pa natet eller
kan begéras ut av Region Skane.

4.7 Kort om tolkning och analys av det empiriska
materialet

Gallande tolkningen av medelvérdesanalysen bor risken for spuriosa samband lyf-
tas fram. Med spuritsa samband menas att sambanden som presenteras i uppsatsen
egentligen beror pa nagonting annat som inte finns med i undersokningen. Med
andra ord ar frdgan om teoretiseringen i uppsatsen haller eller om det finns andra
forklaringar bakom eventuella skillnader i fordelning av vardcentraler snarare &n
agandeform och vinstintresse. Problemet med spuriésa samband &r sérskilt att be-
akta i och med att antalet observationer av vardcentraler ar relativt 1agt. Sarskilt
resultaten for &gandeformen kooperativa koncerner bor tolkas med forsiktighet ef-
tersom det ar sa fa vardcentraler som har denna agandeform. Eftersom jag har hela
sa kallade populationen av vardcentraler i Region Skane blir signifikanstest mindre
anvandbart da generalisering inte ar nédvandigt, istéllet blir det en fraga om hur
stor en skillnad mellan tva dgandeformer behdver vara for att skillnaden ska anses
relevant (se, Djurfeldt m.fl. 2010, s. 183; Esaiasson m.fl. 2017, s. 394). Medelvér-
desanalysen av Isaksson m.fl. (2016) och deras tolkning av densamma kan ge viss
riktning i om en skillnad mellan dgandeformer kan anses vara relevant. Isaksson
m.fl. (Ibid) argumenterar for att a&ven sma skillnader mellan vardcentraler kan anses
som centrala i och med det lagstadgade krav pa jamlikhet som rader i det svenska
sjukvardssystemet.

En diskussionspunkt i resultatdelen blir ocksa hur generaliserbara resultaten kan
anses vara till andra fall utanfor Region Skane, sa kallad extern validitet (Hair jr
m.fl. 2019, s. 373). Vad galler den statsvetenskapliga forklaringen av Region Ska-
nes arbete med ersattningssystemet gar det att argumentera for en relativt god extern
validitet till andra regioner. Detta da de statliga ramarna ar desamma for alla reg-
ioner och att ersattningssystemen ofta utgar fran liknande ersattningsmodeller (jfr,
SOU 2018:55, s. 78).

Avslutningsvis ar det vart att ndmna att intervjumaterialet i begransad utstrack-
ning har anvants vid analysen av datamaterialet.

33



5 Resultat

Resultatkapitlet bestar av tre delar, forst presenteras en genomgang av fordelning
av vardcentraler mellan bostadsomraden och kommuntyper utifran dgandeform. Se-
dan gar jag igenom férdelningen av nyetablerade vardcentraler i Region Skane un-
der aren 2015 till 2021 och for en summerande diskussion om jamlikheten i geo-
grafiska fordelningen av vardcentraler i Region Skane. Kapitlet avslutas med en
genomgang av Region Skanes arbete med ersattningssystemet till vardcentralerna
utifran en reformteoretisk ansats i jamfarelse med rational choice forklaringen som
tidigare studier ofta utgar ifran.

5.1 Fordelning av vardcentraler mellan bostadsomra-
den och kommuntyper utifran agandeform

Den geografiska fordelningen av vardcentraler mellan bostadsomraden och kom-
muntyper utifran dgandeform analyseras med hjalp av tva tabeller. | uppsatsen finns
tva geografiska analysnivaer: Dels bostadsomraden (som operationaliseras till Reg-
ionala statistikomraden [RegS0]), dels kommunniva. Jag sarskiljer mellan tre pri-
vata dgandeformer av vardcentraler efter vinstintresse, privat i egen drift, koopera-
tiv koncerner och koncerner. Jag definierar ocksa en offentlig dgandeform som ar
Region Skanes vardcentraler. Region Skanes vardcentraler har inte rangordnats ef-
ter vinstintresse.

Den forsta fragestallningen i uppsatsen formulerades pa foljande satt:

Finns det nagon skillnad i fordelningen av vardcentraler mellan bostadsomra-
den och kommuntyper utifran agandeform?

Genom att jamfora olika medelvarden mellan olika dgandeformer av vardcen-
traler gar det att se i vilka bostadsomraden och kommuntyper olika d&gandeformer i
genomsnitt etablerar sina respektive vardcentraler. Den kanske mest lattéverskad-
liga variabeln jag anvander mig av i jamfdrelsen av medelvarden &r det socioeko-
nomiska indexet. Det socioekonomiska indexet ger en éverblick av hur den socio-
ekonomiska statusen pa bostadsomradena kan sagas vara. Ett hogre varde pa det
socioekonomiska indexet indikerar en svagare socioekonomisk status pa bostads-
omradena och ett lagre varde indikerar mer valmaende socioekonomiska bostads-
omraden. De tre privata agandeformernas medelvérden pa det socioekonomiska in-
dexet visar att hogre vinstintresse har ett samband med att vardcentralerna i genom-
snitt ar fordelade i socioekonomiskt mer valmaende bostadsomraden. Koncerner
med hogt vinstintresse har vardcentraler som sett till det socioekonomiska indexets
medelvarde i genomsnitt ar fordelade i de mest socioekonomiskt valmaende bo-
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stadsomradena av alla &gandeformer. Kooperativa koncerners vardcentraler ar i ge-
nomsnitt fordelade i socioekonomiska bostadsomraden som ar mer valmaende &n
privat i egen drifts vardcentraler men svagare dn koncernernas enligt medelvérdet
pa det socioekonomiska indexet

Nagot overraskande visar det sig att vardcentraler drivna privat i egen drift i
genomsnitt ar fordelade i svagare bostadsomraden &n Region Skanes vardcentraler.
Detta skulle kunna ses som ett 6verraskande fynd, men det finns undantag som inte
funnit skillnader mellan hur privata och offentliga vardcentralers hanterar ekono-
miska incitament (se, Vengberg 2021). Lasaren bor dock komma ihag att nastan
alla Region Skanes vardcentraler etablerades redan innan LOV. Det gar inte att gora
en rattvis jamforelse mellan var privata foretag och Region Skane véljer att geogra-
fisk placera sina vardcentraler eftersom Region Skanes vardcentraler i de flesta fall
placerades ut nar det inte fanns s manga privata vardcentraler och nar privata vard-
centraler inte hade en sa kallad fri etableringsratt. Region Skane har ocksa ett an-
svar for att alla medborgare i Skane har tillgang till en vardcentral, medan privata
foretag som startar en vardcentral endast har ett ansvar for de medborgare som listar
sig pa vardcentralen som privata foretag startar.

Tabell 5. Medelvardestest av variabler pa RegSO och kommunniva efter olika
agandeformer av vardcentraler efter vinstintresse aret 2021.

Agandeform Privati Kooperativ Koncern Region Skane Samtliga i
egen drift koncern Privat drift
Vinstintresse Lagt Medel Hogt - -
RegSO
1Socioekonomiskt index 14,2 12,5 11,7 12,7 12,4
!Disponibel inkomst per 222 073 233 811 238 436 233690 234 183
konsumtionsenhet (median)
% med hogst forgymnasial 12,6 12,2 11,9 13,0 12,0
utbildning
% Med utléndsk bakgrund 45,1 32,9 30,4 33,3 34,8
194 inskrivna arbetslosa 21,0 17,1 16,9 18,1 18,0
% 0-4 ar gamla 5,7 53 5,4 5,7 55
% >64 ar gamla 16,1 19,4 21,5 21,0 19,8
% valdeltagande landsting 77,3 80,8 81,8 81,1 80,5
(2018)
Kommun
Invanare per Kvadratkilome- 1341 414 570 621 765
ter
Skattekraft per invanare 204 315 216 402 207 183 205714 207 431
kommunalvalsresultat M 22,6 21,3 23,5 21,8 23,0
(2018)
kommunalvalsresultat SD 18,4 17,3 18,9 20,0 18,6
(2018)
N 22 9 49 83 80

Kélla: Egna bearbetningar av data fran Region Skéne, Statistiska centralbyran u.d.a och Delegat-
ionen mot segregation u.&. *Siffror frn 2020.
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Koncernernas vardcentraler visar sig i snitt vara fordelade i bostadsomraden med
en disponibel inkomst per konsumtionsenhet som ar 16 363 kronor hogre &n bo-
stadsomraden dar vardcentraler som drivs privat i egen drift i snitt ar fordelade.
Awven sett till disponibel inkomst per konsumtionsenhet visar sig kooperativa kon-
cerner landa pa ett medelvarde som ligger mellan privat i egen drift och koncerner.
Ett medelvarde vart att ndmna ar att vardcentraler drivna privat i egen drift i snitt
har 45 procent med utlandsk bakgrund i sina bostadsomraden. Det ar 15 procenten-
heter hogre &n motsvarande varde for koncerner.

Tva variabler pa bostadsomradesniva som skulle kunna motséga att hogre vinst-
intresse leder till en genomsnittlig fordelning av vardcentraler i bostadsomraden
med friskare medborgare ar de demografiska aldersvariablerna. For % 0-4 ar gamla
ar skillnaderna mellan agandeformer sma. For variabeln % >64 ar gamla ar medel-
vardet for alla agandeformer nagorlunda lika med undantag for privat i egen drift
som i genomsnitt ar etablerade i bostadsomraden med farre aldre. Det finns dock
flera socioekonomiskt svagare bostadsomraden i och runt Malmé med en yngre be-
folkning dar vardcentraler drivna privat i egen drift ofta ar placerade vilket troligtvis
ar orsaken till at privat i egen drift har ett lagre medelvarde an 6vriga dgandeformer
pa variabeln % >64 ar gamla.

Valdeltagandet i landstingsvalet 2018 var 3 till 4 procentenheter lagre i bostads-
omraden dar vardcentraler drivna privat i egen drift i genomsnitt finns etablerade i
jamfdrelse 6vriga agandeformer, skillnaden mellan dvriga dgandeformers medel-
varde ar sma. Tolkningen av valdeltagande bor ske med forsiktighet eftersom val-
deltagande ar ett komplext fenomen att forklara. Om lagre valdeltagande kan ses
som ett uttryck for lagre samhallsengagemang gar det att tillsammans med det so-
cioekonomiska indexet se ett monster, monstret ar att lagre samhallsengagemang
och svagare socioekonomisk status pa bostadsomradet har ett samband med att fler
vardcentraler drivna privat i egen drift finns i bostadsomradet. Skillnaderna i kom-
munvalsresultaten 2018 for Moderaterna och Sverigedemokraterna ar sa sma mel-
lan de olika agandeformerna av vardcentraler. Det gar alltsa inte att se nagra sam-
band mellan en kommuns ideologi och om en viss dagandeform av vardcentral i
hdgre grad finns fordelad i kommunen.

Den tidigare forskningen pekar pa att vinstdrivande aktorer framst etablerar sig
i socioekonomiskt mer valmaende bostadsomraden vilket riskerar att leda till en
ojamlik fordelning av vardcentraler mellan bostadsomraden. Resultaten visar att
hogre vinstintresse har ett samband med fler vardcentraler fordelade i socioekono-
miskt mer valmaende bostadsomraden. Intressant nog syns nastan inga skillnader i
det socioekonomiska indexet nar samtliga privata vardcentraler jamfors med Reg-
ion Skanes vardcentraler.

Pa kommunniva &r det framst tva medelvarden som sticker ut. Vardcentraler
drivna privat i egen drift har langt fler invanare per kvadratkilometer per kommun
an ovriga agandeformer. Detta indikerar att vardcentraler drivna privat i egen drift
i snitt ar fordelade i stadskommuner. Det framgar ocksa att Kooperativa koncerner
ar etablerade i kommuner med hogre skattekraft &n 6vriga dgandeformer. Det finns
dock tva problem med att analysera ekonomiska variabler pA kommunniva. Det
forsta ar att det endast finns 33 kommuner i Skane vilket gor att manga vardcen-
traler befinner sig i samma kommun. For det andra ar det inte sa troligt att foretag
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skulle vélja geografisk plats att starta en ny vardcentral pa baserat pa kommuntyp
eftersom kommuner &r sa stora rent geografiskt. Kommunnivan ar en for stor geo-
grafisk analysniva for att dra nagra sékra slutsatser om foretag systematiskt etable-
rar vardcentraler nara omraden med friskare patienter, sa kallad cream skimming.

Kommunniva kan dock vara en anvandbar analysniva for skiljelinjen mellan
stad och landsbygd. | teorikapitlet argumenterade jag for att det framsta skalet till
att ojamlikhet skulle uppsta mellan stad och landsbygd vore for att vardcentralerna
har svarigheter med kompetensforsorjning pa landsbygden. Region Skane har cirka
50 procent av alla vardcentraler i regionen. Om en kommuntyp har langt under 50
procent privat drivna vardcentraler &r en trolig forklaring att kompetensforsori-
ningen ar en utmaning i dessa kommuntyper (Kullberg m.fl. 2018; Myndigheten
for vard- och omsorgsanalys 2021a). Region Skanes uppdrag &r att ge medborgarna
vard vilket gor att Region Skane blir tvingad att forsoka att etablera vardcentraler i
landsbygdskommuner trots svarigheter med kompetensforsorjningen till vardcen-
traler (jfr, SOU 2018:55, s. 44).

Resultaten pekar pa att den enda kommuntyp som har fler privata vardcentraler
an offentliga ar storstadskommuner. Bilden att vardcentraler drivna privat i egen
drift framst finns beldgna i stader bekréftas dven i tabell 6. Att koncerner som har
ett hogt vinstintresse inte har en dvervikt av etableringar i storstadskommuner star-
ker ocksa tesen att det framst handlar om kompetensférsorjning snarare an cream
skimming, nar fordelningen av vardcentraler mellan landsbygdskommuner och
storstadskommuner och tata kommuner ska forklaras. Kooperativa koncerners
vardcentraler visar sig i overvikt vara fordelade i tata kommuner, men eftersom det
finns sa fa vardcentraler driva av kooperativa koncerner blir det svart att dra nagra
slutsatser om denna dgandeform. Genom att éverblicka den sista raden (N) i tabell
6 framgar det hur stor andel av alla vardcentraler som drivs av respektive dgande-
form. Genom att anvanda sista raden i tabell 6 syns det att 13,5 procent av alla
vardcentraler drivs privat i egen drift men att dver 20 procent av vardcentralerna i
storstadskommuner drivs privat i egen drift.
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Tabell 6. Vardcentralernas fordelning 2021 mellan kommuntyper justerat for fyra

agandeformer.
(Aggregerade Region Skdne  Privati  Kooperativ Koncern Summering
kommuntyper) .
egen drift koncern
Vinstintresse - Légt Medel Hogt -
Storstadskommuner (Storstadskommuner) 29 13 3 17 62
(46,7%) (21%) (4,8%) (27,4%) (100%)
Tata kommuner nara  (Téta kommuner) 26 6 4 14 50
stérre stider (52,0%) (12%) (8%) (28%) (100%)
Téta kommuner (Tata kommuner) 6 2 1 3 12
avlagset belagna (50,0%) (16,7%) (8,3%) (25%) (100%)
Landsbygdskommuner (Landsbygds- 14 0 1 9 1023'0/
néra storre stader kommuner) (58,3%) (0%) (4.2%) (37,5%) ( 2
Landsbygdskommuner (Landsbygds- 8 1 0 6 101050/
avldgset beldgna kommuner) (53,3%) (6,6%) (0%) (40%) ( 2
83 22 9 49 163
N (50,9%) (13,5%) (5,5%) (30%) (100%)

Kélla: Egna bearbetningar av data fran Region Skane, Tillvéaxtverket 2021 och Statistiska central-

byran u.d.a. Procentsatserna lases per rad

| tabell 6 syns att vardcentraler som drivs av koncerner har en Gvervikt av etable-
ringar i landsbygdskommuner i jamforelse med Gvriga privata &gandeformer. Detta
resultat skulle kunna bero pa att koncerner har lattare med kompetensforsorjningen
da de &r storre foretag och har mer resurser an vardcentraler som drivs privat i egen
drift. Intervjuperson ett (2022) sager att Region Skane upplever en svarighet med
kompetensforsorjningen till vardcentraler i 6stra Skane som generellt bestar av mer
glesbefolkade kommuner. Kullberg m.fl. (2018) och Myndigheten for vard- och
omsorgsanalys (2021a) visar i deras studier att kompetensforsorjning ar en utma-

ning for vardcentraler som befinner sig pa landsbygden.

De flesta socioekonomiskt valmaende kommunerna med hog skattekraft kate-
goriseras som tata kommuner eller storstadskommuner vilket gor det svart att sar-
skilja landsbygdseffekter fran socioekonomiska effekter pa var foretag valjer att
starta vardcentraler. Tva socioekonomiskt relativt valmaende kommuner i Gstra
Skane som ocksa kategoriseras som landsbygdskommuner ar Simrishamn och
Hoganas. Tillsammans har dessa tvd kommuner 3,3 procent av region Skanes be-
folkning och drygt 3,7 procent av alla Skanes vardcentraler. Jamférelsen mellan
antalet vardcentraler socioekonomisk valmaende landsbygdskommuner sasom
Simrishamn och Hoganas gentemot dvriga Skane &r endast en jamforelse mellan
fatal procent av alla vardcentraler och kommuner vilket inte ar en saker bas att dra
slutsatser ifran. Aven om det ar en dvervikt av privata vardcentraler i Simrishamn
och Hoganas ar det bara tal om sex vardcentraler, varav fyra av dessa ar privata

vardcentraler.

En summering kring fordelningen av vardcentraler mellan bostadsomraden och
kommuntyper utifran agandeform kan beskrivas enligt:
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Vardcentraler drivna Privat i egen drift ar framst placerade i storstader i
socioekonomiskt svagare bostadsomraden. Vardcentralernas omraden har
en lagre inkomst, storre andel med utlandsk bakgrund och en yngre befolk-
ning an ovriga dgandeformer.

Kooperativa koncerner ar framst etablerade i tdtare kommuner och i stader.
Bostadsomradena som dessa vardcentraler finns etablerade i har en medel-
hdg socioekonomisk status i jamforelse med 6vriga dgandeformer. Indikat-
ioner finns pa att denna dgandeform ofta ar etablerad i kommuner med hogre
skattekraft i jamforelse med 6vriga dgandeformer. Eftersom det bara finns
9 vardcentraler drivna av kooperativa koncerner ska resultaten tolkas med
forsiktighet.

Koncerner har den jamnaste férdelningen av vardcentraler mellan stad- och
landsbygdskommuner av de privata dgandeformerna. Koncernernas vard-
centraler ar i genomsnitt fordelade i socioekonomiskt mer valmaende bo-
stadsomraden i jamforelse med Gvriga agandeformer. En siffra som sticker
ut ar att bostadsomradena dar koncerner finns etablerade har en disponibel
inkomst per boende som ar i snitt 16 363 kronor hogre dn bostadsomraden
dar vardcentraler i Privat egen drift finns etablerade.

Region Skanes vardcentraler har en relativt jamn fordelning mellan olika
bostadsomraden och kommuntyper i jamférelse med 6vriga dgandeformer.
Region Skanes vardcentraler ar i genomsnitt inte férdelade i de socioekono-
miskt svagaste bostadsomradena i jamforelse med 6vriga dgandeformer vil-
ket dr nagot Gverraskande. Forklaringen ar att Region Skanes vardcentraler
placerades ut geografiskt innan Lagen om valfrihetssystems inférdes och
det fanns da farre privata vardcentraler, detta gjorde att Region Skane be-
hovde placera sin vardcentraler alla typer av socioekonomiska bostadsom-
raden.

5.2 Fordelningen av nyetablerade vardcentraler 2015-
2021 och tre jamlikhetsperspektiv pa fordelningen av
vardcentraler

Genom att undersoka var nya vardcentraler placerats i Region Skane mellan aren
2015 och 2021 ges en fordjupad bild av hur geografiska férdelningen av vardcen-
traler utvecklats fram till aret 2021. Vilka dgandeformer &r det som etablerat nya
vardcentraler? Vilka bostadsomraden har fatt flest nya vardcentraler? Vilka kom-
muntyper har fatt flest vardcentraler?

Hur ser fordelningen av nyetablerade vardcentraler ut mellan aren 2015 och
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For att svara pa denna fraga kommer jag bland annat att utga fran Delegationen
mot segregations definition av fem olika omradestyper. Omradestyp 1 (omraden
med stora socioekonomiska utmaningar), Omradestyp 2 (omraden med socioeko-
nomiska utmaningar), Omradestyp 3 (socioekonomiskt blandade omraden), Omra-
destyp 4 (omraden med goda socioekonomiska forutséttningar) och Omradestyp 5
(omraden med mycket goda socioekonomiska forutsattningar).

Samtliga nyetablerade vardcentraler i Region Skane mellan aren 2015 och 2021
ar drivna av privata foretag. Skane har gatt fran 150 vardcentraler ar 2014 till att ar
2021 ha 163 vardcentraler unika vardcentraler. Mellan 2015 och 2017 under Soci-
aldemokraternas och Miljopartiets minoritetsstyre etablerades alla de nya vardcen-
tralerna i Skanes tva storsta stader sett till folkmangd, det vill séga Malmé och
Helsingborg. Samtliga nyetableringar mellan 2015 och 2017 skedde i bostadsom-
raden med socioekonomiska utmaningar, bostadsomraden som enligt studier bor ha
ett storre vardbehov i jamforelse med andra bostadsomraden (jfr, Burstrom m.fl.
2017).

De flesta vardcentraler som etablerades mellan aren 2015 och 2021 drevs i pri-
vat egen drift. Sedan 2019 ar det koncerner som startat upp majoriteten av de nya
vardcentralerna. En forvantan ar att koncernernas vinstintresse har lett till att de
framst startar vardcentraler i socioekonomiskt mer valmaende omraden. Samtliga
koncerner som etablerats sedan 2019 har ocksa etablerats i antingen socioekono-
miskt blandade eller socioekonomiskt starka bostadsomraden.

Koncernernas vardcentraler som etablerades mellan aren 2015 och 2021 ar en-
ligt medianvardet framst etablerade i bostadsomraden med goda socioekonomiska
forutsattningar (omradestyp 4), vardcentraler som startats i privat egen drift mellan
aren 2015 och 2021 ar enligt medianvardet framst etablerade i bostadsomraden med
socioekonomiska utmaningar (omradestyp 2). Medianvardet for alla nystartade
vardcentraler i Region Skane for aren 2015 till 2021 motsvarar bostadsomraden
som &r socioekonomisk blandade (omradestyp 3). Medianvardet for alla nystartade
vardcentraler ar det vardet som &r i mitten pa skalan pa olika omradestyper, detta
indikerar att férdelningen av alla nyetablerade vardcentraler mellan olika socioeko-
nomiska bostadsomraden varit relativt jamn i Skane mellan aren 2015 och 2021.
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Tabell 7. Nyetablerade vardcentralers i Region Skane per ar och dess kommuntyp
och omradestyp.

Politiskt Omradestyp Aggregerad kommu-
styre Ar Kommun Agandeform (1-5) Kommunindelning nindelning
Soch MP 2015 Helsingborg Privat i egen drift 2 Tata blandade kommuner Tata kommuner
i minoritet 2015 Malmoé  Privat i egen drift 2 Storstadskommuner Storstadskommuner
! 2016 Malmé Privat i egen drift 1 Storstadskommuner Storstadskommuner
2017 Malmo Privat i egen drift 2 Storstadskommuner Storstadskommuner
Alliansen 2018 Lund Koncern 3 Storstadskommuner Storstadskommuner
i minoritet 2018 Helsingborg Privat i egen drift 3 Tata blandade kommuner Tata kommuner
! 2018 Malmé  Privat i egen drift 2 Storstadskommuner Storstadskommuner
2018 Kristianstad Privat i egen drift 4 Glesa blandade kommuner Tata kommuner
2018 Malmé  Privat i egen drift 2 Storstadskommuner Storstadskommuner
2018 Malmé  Privat i egen drift 1 Storstadskommuner Storstadskommuner
2019 Hoganés Koncern 4 Tatortsnaranl]zr:](is;bygdskom- Landsbygdskommuner
2019  Staffanstorp Koncern 4 Storstadskommuner Storstadskommuner
2020 Helsingborg Privat i egen drift 3 Tata blandade kommuner Tata kommuner
2020 Malmé  Privat i egen drift 2 Storstadskommuner Storstadskommuner
2020 Oshy Koncern 3 Glesa landsbygdskommuner ~ Landshbygdskommuner
2020 Lund Privat i egen drift 4 Storstadskommuner Storstadskommuner
2020 Lomma Koncern 4 Storstadskommuner Storstadskommuner
20211 Malmé  Privat i egen drift 3 Storstadskommuner Storstadskommuner
2021 Malmé  Privat i egen drift 3 Storstadskommuner Storstadskommuner
2021 Malmo Koncern 4 Storstadskommuner Storstadskommuner
2021 Malméo Koncern 3 Storstadskommuner Storstadskommuner

Kalla: Egna bearbetningar av data fran Region Skane, Statistiska centralbyran u.d.a och Tillvéaxtver-
ket 2021. Valet 2018 holls 9 september. *omradestypernas siffror ar fran 2020. Omradestyp 1 (om-
raden med stora socioekonomiska utmaningar), Omradestyp 2 (omraden med socioekonomiska ut-
maningar), Omradestyp 3 (socioekonomiskt blandade omraden), Omréadestyp 4 (omraden med goda
socioekonomiska forutsattningar) och Omradestyp 5 (omraden med mycket goda socioekonomiska
forutséattningar).

Precis som tidigare studier forutser ar det bara tva nyetablerade vardcentraler av 21
som etablerats i landshygdskommuner mellan aren 2015 och 2021 i Skane (se, Kull-
berg m.fl. 2018; Myndigheten for vard- och omsorgsanalys 2021a). De flesta nye-
tablerade vardcentralerna har placerats i sydvastra Skane runt staderna Malmo,
Helsingborg och Lund, dven Staffanstorp och Lomma ligger i sydvastra Skane. Ny-
etablerade vardcentraler mellan aren 2015 och 2021 har i de flesta fall placerats i
storstadskommuner och tata kommuner. | Landsbygdskommuner har bara tva nye-
tableringar av vardcentraler gjorts av totalt 21.

5.2.1 Tre perspektiv pa jamlikheten i geografiska férdelningen av
vardcentraler

Jag argumenterar for att det finns tre olika perspektiv pa hur fri etablering for pri-
vata aktorer relaterar till jamlikheten i geografiska fordelningen av vardcentraler i
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Region Skane. Det finns ett perspektiv fran Region Skanes synviklen och det finns
tva olika perspektiv ur medborgarnas synvinkel.

Burstrom m.fl. (2017) menar i deras studie att olika vardbehov mellan grupper
och geografiska omraden gor att det inte gar att gora raka jamforelser for att se om
fordelningen av vardcentraler ar jamlik eller inte. Burstrom m.fl. menar att en jam-
lik fordelning av vardcentraler efter vardbehov behover bygga pa en 6vervikt av
vardcentraler i landsbygdskommuner eftersom behovet av vard generellt ar strre
for boende pa landsbygden &n i stader. Ett motargument mot att vardbehovet &r
storre pa landsbygden &r att flera av de socioekonomiskt svagaste bostadsomradena
i Skane ligger nara stader sasom Malmé (jfr, delegationen mot segregation u.d.).
Att det finns fler socioekonomiskt svaga bostadsomraden vid stader talar istallet for
att storstader bor ha en hogre fordelning av vardcentraler gentemot landsbygden.
Nar folkmangden per kommuntyp jamfors med geografiska fordelningen av vard-
centraler mellan kommuntyper ser fordelningen av vardcentraler ut att vara relativt
god. Landsbygdskommuner har nagra enstaka procentenheters fler vardcentraler
per invanare jamfort med tata kommuner och storstadskommuner.

Tabell 8. Folkmangd och vardcentraler efter Tillvaxtverkets kommuntyper.

Kommuntyp (Aggregerade Folkméangd Alla vardcentraler
Kommuntyper) (%) (%)
Storstadskommuner (Storstadskommuner) 549 758 62
(39,2%) (38,0%)
Tata kommuner (Tata kommuner) 469 502 50
néra storre stader (33,4%) (30,7%)
Tata kommuner (Tata kommuner) 99 291 12
avlagset beldgna (7%) (7,4%)
Landsbygdskommuner (Landsbygdskommuner) 184 088 24
ndra storre stader (13,1%) (14,7%)
Landsbygdskommuner (Landsbygdskommuner) 99 786 15
avldgset beldgna (7,1%) (9,2%)
N 1402 425 163

Kélla: Egna bearbetningar av data frén Region Skane, Tillvaxtverket 2021 och Statistiska
centralbyrén u.d.a. Procentsatserna &r berdknade per kolumn.

Burstrom m.fl. (2017) beskriver en oro Over att fri etableringsratt for privata aktorer
att starta vardcentraler och att resursallokeringen mellan vardcentraler blivit mer
beroende av vardcentralens geografiska placering. Oron Burstrom m.fl. (Ibid) lyfter
fram &r att fri etableringsratt och resursallokering efter geografisk placering riskerar
att 6ka ojamlikheten i priméarvarden. I den har uppsatsen visar resultatet nagot 6ver-
raskande att jamlikheten i geografiska fordelningen av vardcentraler ar relativt god
sett till tabell 8. Samtidigt gar det att konstatera att det finns 39 olika vardcentraler
i Skanes 15 landshygdskommuner, medan de 18 skanska storstadskommunerna och
tata kommunerna tillsammans har 124 olika vardcentraler. Uppdelningen av tre
olika privata agandeformer efter vinstintresse bekraftar a ena sidan farhagorna i ti-
digare studier om att vinstintresse har ett samband med att starta vardcentraler i
socioekonomiskt mer valmaende bostadsomraden, a andra sidan verkar geografiska
fordelningen av vardcentraler vara relativt jamnt fordelad efter folkméangd och
kommuntyp i Skane.
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Samhallsvetenskapen har lange debatterat om marknadskrafterna leder till en
Okad ojamlikhet eller om de leder till mer effektiva samhéllen (jfr, Polanyi 2012;
Esping-Andersen 1990; Hayek 2005). Den totala effekten av skilda vinstintressen
mellan foretag som driver vardcentraler i Skane tycks vara att agandeformerna
sprids ut mellan bostadsomraden och kommuntyper vilket leder till en relativt jam-
lik geografisk fordelning av vardcentraler i Skane sett till vardcentraler per inva-
nare. Burstrom m.fl. (2017) har ratt i att geografisk placering av vardcentraler spelar
en stor roll for hur pengarna fordelas mellan vardcentraler, men i fallet Region
Skane verkar det inte leda till en ojamlik geografisk fordelning av vardcentraler
utifran mattet vardcentraler per medborgare.

Jag menar att det finns tre perspektiv pa hur den fria etableringsratten for privata
aktorer relaterar till jamlikheten i geografiska fordelningen av vardcentraler i Reg-
ion Skane:

- Fran Region Skanes perspektiv kan jamlikheten i geografiska fordelningen
av vardcentraler beskrivas som god, bade mellan socioekonomiska bostads-
omraden och mellan stadskommuner och landsbygdskommuner. Privata ak-
torer verkar etablera vardcentraler i olika typer av bostadsomraden vilket
leder till en uppdelning av bostadsomraden mellan privata aktorerna. Att
vissa privata foretag riktar in sig pa socioekonomiskt valmaende bostads-
omraden &r inte nddvandigtvis ett problem for Region Skane sa lange sjilva
varden medborgarna far ar god. Intervjuperson tva (2022) beskriver att en
viss koncern startat en vardcentral i ett omrade med friska medborgare, men
eftersom Region Skane riskjusterar ersattningen till vardcentralerna kom-
mer koncernen att fa en lagre ersattning. Riskjusteringen gor att resurserna
fortfarande kan fordelas efter vardbehov trots att geografisk placering spelar
sa stor roll for vardcentralernas finansiering.

- Ur medborgarperspektivet framtrader tva olika perspektiv pa jamlikheten i
geografiska fordelningen av vardcentraler. Ett forsta perspektiv ar att se pa
jamlikheten i geografiska fordelningen av vardcentraler pa samma sétt som
ur Region Skanes perspektiv. Varje medborgare i Region Skane har minst
en vardcentral inom sin kommun. Fordelningen av vardcentraler mellan
kommuner ar relativt jamnt fordelad sett till folkméngd per kommun vilket
indikerar en jamlik geografisk fordelning av vardcentraler.

- Urettannat medborgarperspektiv gar det att argumentera for att jamlikheten
i geografiska fordelningen &r mer ojamlik. For att medborgare ska kunna
nyttja sin valfrihet och vélja vardcentral kravs det att det finns mer an en
vardcentral att vélja mellan. Fér boende i storstadskommuner och tata kom-
muner har utbudet av vardcentraler ¢kat de senaste aren i Region Skane.
Fordelningen av olika dgandeformer mellan kommuntyper leder till att be-
folkningen pa landsbygden inte alls fatt en lika stor 6kning av antalet vard-
centraler, boende i landsbygdskommuner far snarare ndja sig med den dgan-
deform av vardcentral som finns dér de bor. Det gar alltsa att se en ojamlik
geografisk fordelning av vardcentraler mellan stad och landsbygd i Region
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Skane ur perspektivet att medborgarna pa landsbygden inte kan valja vard-
central i samma utstrackning som medborgarna i staderna.

Maktskiftet i Region Skane 2018 har ett samband med en 6kning av antalet vard-
centraler. Det ar dock inte sjalvklart att sambandet mellan Region Skanes makt-
skifte 2018 och ckningen av antalet vardcentraler i Skane har nagonting att gora
med varandra. Vilka majligheter har Region Skane att styra fordelningen av vard-
centraler? Hur lyder en reformteoretisk forklaring for Region Skanes arbete med
ersattningssystemet? Hur forhaller sig den reformteoretiska forklaringen av reg-
ional styrning till de dominerande rational choice inspirerade studierna om svensk
primarvard?

5.3 Regionens arbete for en jamlik fordelning av
vardcentraler

Studier som undersokt regionernas styrning av vardcentraler pekar pa att ersatt-
ningssystemet &r en av de viktigaste styrmetoderna regionerna anvander sig av for
att styra vardcentralerna (Anell m.fl. 2018; Kullberg m.fl. 2018). Den sista frage-
stallning i denna uppsats lyder enligt:

Vilka majligheter och begransningar hade Region Skane i arbetet med ersétt-
ningssystemet under aren 2014 till 20217

Mellan 2015 och 2017 startades fyra nya vardcentraler i Region Skane under
Socialdemokraternas och Miljopartiets minoritetsstyre. Nar aret 2018 summerades
och Alliansen Gvertagit makten i regionen hade sex nya vardcentraler etablerats
bara under 2018. Under 2019 till slutet av 2021 tillkom ytterligare elva vardcen-
traler.

Tidigare studier argumenterar for att regionerna satter spelreglerna och att poli-
tiska hogerstyren atminstone pa kommunniva brukar leda till en 6kad andel privata
utforare av valfardstjanster. Reformteorin menar istéllet att politikers mer abstrakta
idéer konkretiseras pa forvaltningsniva. Reformteorin menar ocksa att det sallan
finns ett rakt orsakssamband mellan politikers abstrakta idéer och de resultat som
politiken levererar till medborgarna.

Ett forsta steg i analysen &r att undersoka den formella organiseringen Region
Skane har i sitt arbete med vardcentralerna. Region Skanes forvaltning som arbetar
mot vardcentralerna ar uppdelad i en Halso- och sjukvardsnamnd som har det poli-
tiska ansvaret for forfragningsunderlaget, och en Primarvardsnamnd som har det
politiska ansvaret for vardcentralerna som drivs av Region Skane (Intervjuperson
ett 2022; Intervjuperson tva 2022). Nar forfragningsunderlaget for nagra ar sedan
skulle genomga en storre forandring tillsatte Region Skane en grupp med tjanste-
man fran regionen, foretradare for privata vardcentraler och foretradare for Region
Skanes egna vardcentraler (Intervjuperson tva 2022). Bada intervjupersonerna var
tydliga med att i inledningen av intervjuerna betona i vilken del av regionen de
arbetade (antingen Halso- och sjukvardsnamnden eller Priméarvardsnamnden). Att
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intervjupersonerna var noga med att betona vilken del av forvaltningen de tillhérde
kan ses som en indikation pa att organiseringen av forvaltningen har en direkt sty-
reffekt pa hur forvaltningsnivan tar sig an sitt uppdrag.

Eftersom jag bara undersoker den regionala nivan i Skane behdver inte Region
Skanes organisering vara ett regionpolitiskt beslut. LOV innebar att jamlik konkur-
rens ska rada mellan privata och offentliga vardcentraler. Region Skanes organise-
ring ar en indikation pa att LOV i Region Skane fatt en styreffekt pa tjanstemanna-
niva.

Region Skanes forfragningsunderlag tas fram oberoende av Primarvardsnamn-
den och delarna av forvaltningen som arbetar med de regionalt drivna vardcen-
tralerna. Nar kontakt tas mellan de offentliga vardcentralerna och den del av Region
Skane som arbetar med forfragningsunderlaget sker kontakten pa samma premisser
som om ett privat foretag som driver vardcentral skulle hort av sig. Intervjuperson
tva (2022) konstaterar att

Det ar ingen kanal mellan primarvardsnamnden och halso- och sjukvardsnamnden vad
det galler dom héar fragorna.

Infor valet 2018 lovade Alliansen att hoja anslagen till primarvarden med 25 pro-
cent (Intervjuperson ett 2022; se aven, Tribo m.fl. 2021). Férfragningsunderlagen
for aren 2014 till 2021 visar ocksa en okning av ersattningen till vardcentralerna
som visserligen borjade oka aret 2018 men ytterligare tog fart under aren 2019 till
2021 (Region Skane 2014, 2015, 2016, 2017, 2018, 2019, 2020, 2021). For att fa
reda pa om en 6kad ersattning till vardcentraler leder till fler nyetableringar av vard-
centraler galler det att veta hur lang tid det tar att starta upp en vardcentral.

Av intervjuperson ett (2022) framkommer att det tar ett antal ar for Region
Skane att starta en egen vardcentral pa grund av upphandlingsregler. Upphandlings-
reglerna gor att regionen inte kan skriva forsta basta avtal pa tjanster och varor som
behovs for att starta en vardcentral. Regionen har flera tjanster och varor sasom
lokaler och vardutrustning som maste genomga reglerade upphandlingar. Region
Skane kan hjalpa foretag som vill starta vardcentral med att rakna ut den patankta
vardcentralens forvantade inkomster genom att se hur patientunderlaget ser ut i geo-
grafiska omradet dar foretaget funderar pa att etablera en vardcentral. Privata fore-
tag som &r intresserade av att starta en vardcentral burkar hora av sig till Region
Skane och be om berakningar av forvantade inkomster cirka 6 manader innan de
startar en vardcentral (Intervjuperson tva 2022).

Det tar alltsa nagot ar for Region Skane att starta en egen vardcentral medan en
privat vardcentral verkar ga snabbare att starta upp. Ytterligare en skillnad mellan
att Region Skane startar en egen vardcentral och att regionen far en ny privat vard-
central &r att nar Region Skane startar en egen vardcentral binder regionen upp sig
pa lokalhyror 6ver flera ar. En vardcentral driven av Region Skane som inte gar
runt ekonomiskt och sen laggs ner lamnar alltsa kvar lokalhyror och andra avtal i
flera ar efter nedlaggningen for Region Skane att betala. Ekonomiska risken kan
alltsa sdgas vara lagre for Region Skane om ett foretag startar vardcentral &n om
regionen sjalv skulle starta en vardcentral (framgar i samtal med, Intervjuperson ett
2022). Samtidigt sker en sa kallad momskompensation dar privata vardcentraler far
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en hogre ersattning pa cirka tre till fyra procent for att kompensera for att de offent-
liga vardcentralernas majlighet att géra momsavdrag. En slutsats ar att privata fo-
retag har en fordel nar en vardcentral ska startas gentemot Region Skane eftersom
foretag snabbare kan starta en vardcentral och att en privat vardcentral innebar en
lagre ekonomisk risk for Region Skane.

Privata foretag verkar ha mojlighet att reagera snabbt for att starta upp en vard-
central fran ett ar till ett annat. Det gar att argumentera for att de befintliga studierna
om regionernas styrning av vardcentralerna verkar stamma. De befintliga studierna
grundar sig i rational choice teorier och beskriver politiken som en plats dar spel-
reglerna for vardcentralerna sétts. Ar det s att primarvardspolitiker relativt okom-
plicerat forhandlar fram spelets regler for vardcentralerna?

Av Intervjuperson tva (2022) framkommer vissa bevis for att primarvardspoli-
tiker relativt okomplicerat férhandlar fram spelets regler. Aret 2021 inférde Region
Skane ett landshygdstillagg for vardcentraler som innebar en fast manadsersattning
pa 75 000 kronor till vardcentraler som fanns etablerade pa landsbygden (Region
Skane 2020; se ocksa Bilagan tabell 9). Intervjuperson tva (2022) menade att lands-
bygdstillagget blev till genom att en grupp politiker och tjansteman oberoende av
varandra hade kommit fram till att ett landsbygdtillagg behdvdes i ersattningen till
vardcentralerna. Intervjuperson tva (Ibid) menar att vissa heltidsarvoderade politi-
ker i Halso- och sjukvardsnamnden kan stélla mer tekniska fragor och verkar ha
mer att séga till om i politikiska beslut. Mojligen har dessa heltidsarvoderade lokal-
politiker ett mer avgransat uppdrag och mer lokalk&nnedom vilket leder till att de
kan vara mer involverade i politiken dn vad politiker pa statliga nivan kan vara (jfr,
Andersson 2017). Samtidigt ska inte politikernas detaljstyrning i Region Skane
overdrivas. Bada intervjupersonerna beskriver forfragningsunderlaget som kom-
plext, trots deras erfarenhet och expertis pa omradet.

Gar det att beskriva arbetet i Region Skane med ersattningssystemet som en
rationell process for att ta fram ’the rules of the game’? Ett exempel som talar for
detta &r att intervjuperson tva (2022) menar att det inte ar ett sa stort problem om
foretag framst startar vardcentraler i socioekonomiskt mer valmaende omraden tack
vare den riskjusterade ersattningen

Dom har inga svérare sjukdomar dom har mer latta 8kommor och sa vidare — da kan
du ju inrikta dig pa det men du far en lagre ersattning far du ju rakna med.

Det finns tva motargument att lyfta fram mot att se regionens arbete som strikt rat-
ionellt och fullt av mojligheter. Det forsta ar att riskjusteringen ockséa kan ses som
framtagen genom imitation, det andra motargumentet &r att tidigare beslut i Region
Skane lett till en trogrorlighet som begransar Region Skanes arbete med ersatt-
ningssystemet.

Region Skanes riskjustering har 6ver undersokningsaren i huvudsak bestatt av
Adjusted Clinical Groups (ACG), Care Need Index (CNI), alder och kon. De tva
forstndmnda riskjusteringarna ACG och CNI ar de riskjusteringar som Anell m.fl.
(2018) beskrivit som de dominerande bland regionerna. | teorikapitlet lyftes styr-
ningsfilosofin LEAN fram som ett exempel pa en implementering som skett genom
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imitation snarare an rationalism. LEAN saljs idag in till halso- och sjukvardsorga-
nisationer av en mangd olika foretag. ACG har slaende likheter med LEAN. Region
Skane (2022) skriver pa sin hemsida for vardcentralerna hur ACG anvands av éver
175 sjukvardsorganisationer varlden dver. Region Stockholms (2020) vardgivar-
sida skriver att

ACG ér utvecklat pa John Hopkins University i Baltimore baserat p& barnlakaren Bar-
bara Starfields forskning som visade att barn med flera av varandra oberoende sjuk-
domstillstdnd var mer resurskravande dn barn som hade endast en svar kronisk sjuk-
dom.

Idag finns flertalet foretag som arbetar med ACG analyser. Region Skane har ocksa
upphandlat externa foretag for att géra genomlysningar av deras arbete med ACG
(Region Skane 2022). Region Skane (Ibid) skriver pa sin hemsida att

Enligt ett flertal experter, liksom forskning inom omradet, & ACG det ojamforligt
basta instrumentet att beskriva en populations sjukdomsborda — behov av vardinsatser
— och med detta som grund berdkna vilken ersattning en vardcentral ska ha.

Inga referenser finns i regionens text pa hemsidan om ACG som det ojamforligt
basta instrumentet. Men Anell m.fl. (2018) hittade ingen signifikant effekt i deras
studie nar de undersokte om ACG leder till att fler privata vardcentraler startas upp
i socioekonomiskt svagare bostadsomraden.

CNI berédknas av Statistiska centralbyran, Region Skane far en CNI-berékning
per listad patient varje manad (intervjuperson tva). En reformteoretisktolkning ar
att dessa riskjusteringar (ACG och CNI) ska ses som imitation dar idéer sprids mel-
lan regionerna om att ACG och CNI é&r efterstravansvarda. Med andra ord gar det
att argumentera for att idéer i dimensionen rummet om ACG och CNI som bra och
efterstravansvarda funnits i Region Skane. Region Skéane har sedan 2017 velat
minska andelen ACG som anvénds i riskjusteringen, trots att ACG beskrivs som
det basta instrumentet. Att Region Skane velat fasa ut ACG kan ses som ett argu-
ment mot att regionens arbete &r strikt rationellt eftersom ACG inte verkar vara den
basta riskjusteringen.

Om Region Skanes arbete med riskjusteringarna ska ses som byggd pa imitation
eller rationalitet ar dock en narmast ontologisk fraga, med andra ord en frdga om
hur lasaren ser pa varldens beskaffenhet och manskliga drivkrafter bakom hand-
lingar. Det gar ocksa att argumentera for att det ar rationellt att anvanda befintliga
system for riskjustering sdsom ACG och CNI for att andra organisationer redan
testat dessa. Jag kommer inte i denna uppsats att kunna avsluta debatten mellan
rational choice teoretikerna som féresprakar en rationalistisk forklaring och reform-
teoretikerna som foresprakar imitation som en forklaringsmodell. Jag har dock lagt
fram argument for att Region Skanes arbete med ersattningssystemet kan beskrivas
som byggt pa imitation.

Det andra argumentet mot att se Region Skanes arbete med erséttningssystemet
som en enkel rationell beslutsprocess ar att regionens arbete kan ses som sparbun-
det. Aven om lasaren inte avfardar att Region Skéne kan agera rationellt gar det att
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hitta empiriska bevis for att beslut som Region Skane tagit i arbetet med forfrag-
ningsunderlagen mellan 2014 och 2021 varit begransade av tidigare tagna beslut.

Intervjuperson ett (2022) visade sig exempelvis inte vara orolig éver férand-
ringar i ersattningssystemet nar en ny vardcentral driven av Region Skane ska star-
tas. Detta trots att det kan ta flera ar att starta en regionalt driven vardcentral vilket
betyder att det kan vara en helt annan erséattning som géller nar vardcentralen val
Oppnar. Intervjuperson ett ar inte orolig eftersom det verkar vara nastan omojligt
for Region Skane att géra snabba andringar ar till ar i ersattningen till vardcen-
tralerna. En storre forandring av ersattningssystemet fran ett ar till ett annat riskerar
att leda till att flera vardcentraler gar i konkurs vilket riskerar medborgarnas tillgang
till vard i Skane. Det kanske klaraste exemplet pa sparbundenhet som begransande
av potentiellt rationellt handlande &r att Region Skane redan ar 2017 uttryckligen
skrev att de ville fasa ut ACG och CNI som riskjusteringar i ersattningen till vard-
centralerna for deras lakemedelskostnader (Region Skane 2017b, s. 4). Det var dock
forst ar 2021 som ACG och CNI kunde fasas ut (se Bilaga tabell 9).

Statsvetenskapliga studier visar att resultatstyrning ligger ideologiskt ndrmast
mitten-hogerpartier, men sedan mitten-hdger Alliansens maktovertagande har re-
sultatstyrningen minskat i Region Skane (se Bilaga tabell 9). Att ett mitten-hdger-
styre som Alliansen minskat pa resultatstyrningen av vardcentraler kan atminstone
ha tre huvudsakliga forklaringar. A) Alliansen har forandrat sin syn pa resultatstyr-
ning. B) Alliansen har tagit ett rationellt beslut som gar emot deras ideologiska idéer
om styrning. C) Det &r tjainstemannen och inte politiker som i huvudsak tar fram
utformningen pa ersattningen.

Jag kommer inte kunna lagga fram en fullstandig forklaringsmodell eftersom
det skulle kréava ytterligare en uppsats. Framfor allt ar forklaring A) svar att avfarda
med det material som finns tillgangligt. Forklaring B) gar att ifragasatta utifran ett
reformteoretiskt perspektiv. Reformteorin ifragasatter att det finns en styrmodell
som kan sdgas vara bast i styrningen av vardcentralerna eftersom utmaningarna ar
sa komplexa, en statsvetenskaplig term for att beskriva Region Skanes utmaningar
med vardcentralerna &r att det ar ett sa kallat *wicked problem’. Utifran intervju-
personernas beskrivning av ersattningssystemets komplexitet och en reformteore-
tisk syn pa politiken blir en slutsats att det framst ar tjansteméannen och inte politi-
kerna som i huvudsak tar fram utformningen pa ersattningen till vardcentralerna i
Region Skane.

Hur lyder da en reformteoretisk forklaring for Region Skanes arbete med ersatt-
ningssystemet mellan 2014 och 2021? Hur forhaller sig den reformteoretiska for-
klaringen till den befintliga, rational choice inspirerade litteraturen? Vilka mojlig-
heter och begransningar hade Region Skane i arbetet med ersattningssystemet under
aren 2014 till 20217

- Den reformteoretiska synen att forvaltningen konkretiserar abstrakta poli-
tiska visioner verkar stimma i Region Skanes styrning av vardcentralerna.
Aven om vissa mer insatta politiker kommer med mer specifika inspel ver-
kar arbetet med forfragningsunderlagen framst vara drivet av tjanstemanna-
beslut som troligen beror pa forfragningsunderlagens komplexitet. Detta ar
en mer komplex och dynamisk forklaring &n den mer raka ’rules of the
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game’-forklaringen som tidigare studier pa primarvarden utgar ifran dar reg-
ionerna pa ett rationellt satt satter spelreglerna for vardcentralerna.

Om regionens arbete med ersattningssystemet ska ses som byggt pa imitat-
ion eller rationella beslut &r en svar fraga att besvara. Aven om jag i uppsat-
sen inte kan avférda rationellt handlande syns tydligt att flera av de risk-
justeringar som Region Skane anvander sig av kan ses som implementerade
utifrdn imitation. Riskjusteringarna som anvénds i Skane anvands for att
Region Skane upplever de som de allra senaste moderna riskjusteringarna.
Det gar dock ocksa att argumentera for att det ar rationellt att anvanda risk-
justeringar som andra sjukvardsorganisationer redan anvant och testat.

Nagot som gar att sla fast ar att Region Skane ar begransad i sitt handlings-
utrymme. Arbetet med férfragningsunderlagen kannetecknas till stor del av
en sparbundenhet och forandringsmojligheterna i forfragningsunderlagen ar
begransade fran ett ar till ett annat. Region Skane &r begransat till arsvisa
sma forandringar i forfragningsunderlaget vilket framgar av att forand-
ringen av riskjusteringarna i ersattningen till vardcentralerna har behovt ske
stegvis ar for ar.
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6 Diskussion och slutsats

Syftet med den hér uppsatsen har varit att undersoka hur fri etablering for privata
aktorer relaterar till jamlikheten i geografiska fordelningen av vardcentraler i Reg-
ion Skane. Ett delfokus har varit att sarskilja &gandeformer utifran vinstintresse. |
den andra delen av uppsatsen har jag undersokt Region Skanes majligheter och be-
gransningar i arbetet med ersattningsystemet till vardcentralerna. Hur lyder da en
kort summering av resultaten?

Det finns olika perspektiv pa hur jamlik den geografiska fordelningen av vard-
centraler kan sagas vara. Ur regionens perspektiv visar sig fordelningen av vard-
centraler vara relativt god om man ser till antalet vardcentraler per medborgare i
landsbygdskommuner, tata kommuner och storstadskommuner. Om man ser till
fordelningen av vardcentraler ur medborgarnas perspektiv framgar det att vardcen-
traler i dvervikt finns fordelade i och runt stader. Att vardcentraler koncentreras till
staderna leder till att stadsbor far stérre mojlighet att valja vardcentral medan bo-
ende pa landsbygden & ena sidan verkar ha nara till sin vardcentral men & andra
sidan far mindre majligheter att valja vardcentral.

En forklaring till varfor jamlikheten i fordelningen av vardcentraler ur Region
Skanes perspektiv kan ses som relativt god skulle kunna vara att privata foretag
som driver vardcentraler har olika vinstintressen, foretagen etablerar sig i olika bo-
stadsomraden vilket leder till en relativt jamn fordelning av vardcentraler. Svarighet
med kompetensforsorjning gor att inte fler vardcentraler finns fordelade pa lands-
bygden. Efterfragan pa vard blir ocksa lagre om det finns farre medborgare i omra-
det vilket gor att det troligtvis finns en svarighet att etablera privata vardcentraler
pa landsbygden.

Vardcentraler drivna privat i egen drift finns framst fordelade i storstadskom-
muner i socioekonomiskt svagare bostadsomraden. Kooperativa koncerner placerar
sig mellan ytterligheter och finns etablerade i bostadsomraden med en medelhdg
socioekonomisk status, det laga antalet observationer pa just kooperativa koncerner
gor dock att resultatet ska tolkas med viss forsiktighet. Vardcentraler drivna av
Koncerner visade sig vara etablerade i bostadsomraden med de mest gynnsamma
socioekonomiska forutsattningarna i jamforelse med oOvriga dgandeformer. En
siffra vard att betona 4r att bostadsomradena koncernernas vardcentraler i genom-
snitt var etablerade i hade drygt 16 000kr hogre disponibel inkomst &n motsvarande
bostadsomraden for vardcentraler drivna privat i egen drift. Det finns fa studier som
skiljer mellan privata dgandeformer utifran vinstintresse och fortsatta studier be-
hovs pa detta omrade. Mina resultat visat likt Broms m.fl. (2021) pa skilda utfall
mellan olika privata 4gandeformer vilket borde stimulera till fortsatta undersok-
ningar av olika privata agandeformer i vélfardssektorn. Region Skane har ett annat
ansvar an privata foretag vilket gor att jag inte kunnat definiera ett vinstintresse for
Region Skane.
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Vad galler regionens arbete for en jamlik geografisk fordelning av vardcentraler
bade bekréftas och motségs rational choice teoretikernas bild. Den reformteoretiska
bilden jag lagt fram visar att politiska idéer konkretiseras pa forvaltningsniva, sam-
tidig visade sig ocksa heltidsarvoderade politiker med sakkunskap vara mer invol-
verade i regionens arbete med ersattningssystemet till vardcentralerna. Det har varit
svart att jamfora reformteoretiska antaganden om manskligt handlande som byggt
pa imitation gentemot rational choice antaganden om rationellt handlande. Jag me-
nar att det finns styrningsidéer som troligtvis bygger pa imitation sdsom tron pa
riskjusteringar som kallas Adjusted Clincial Groups (ACG) och Care Need Index
(CNI). Men att anvanda ACG och CNI kan ocksa ses som rationell eftersom ju fler
organisationer som anvander dessa riskjusteringar desto mer kunskap och jam-
forelsematerial finns. Nagot som tydligt framgar &r att sparbundenhet och tidigare
handlande begransar Region Skanes arbete med ersattningssystemet. Aven om vi
antar att regionens arbete sker enligt rationella kalkyler finns det begransningar i
vilka beslut som kan tas. Trogrorligheten i justeringen av lakemedelserséttningen
mellan 2017 och 2021 &r det kanske tydligaste beviset pa detta.

En begransning som maste namnas for min studie ar att den faktiska varden inte
undersoks. Genom uppsatsen har jag argumenterat for att geografiska fordelningen
av vardcentraler och narhet till vard ar centralt aven i ett valfrihetssystem dar med-
borgarna véljer vardcentral. Men till sist ar det den faktiskt utférda varden som ar
det som forebygger ohdlsa och raddar liv. Studier likt denna uppsats har ett varde
men bor kompletteras med ytterligare studier som undersoker vardens kvalité for
att ge en helhetshild av primarvarden. Geografisk jamlikhet har foga betydelse om
varden som ges ar undermalig.

En annan begransning med min uppsats &r att det &r oklart om de Regionala
statistikomraden (RegSO) som jag anvant for att operationalisera bostadsomraden
fangar in det geografiska omradets storlek som privata foretag tittar pa nar de fun-
derar pa att starta en vardcentral. Nar vardcentralen val &r etablerad bér RegSO vara
ett utmarkt datamaterial for att frdn medborgarnas perspektiv undersoka jamlik-
heten i fordelningen av vardcentraler. Det gar att argumentera for att RegSO ar att
foredra framfor tidigare studiers datamaterial. Det finns inget perfekt datamaterial
som kan definiera det geografiska omradets storlek som privata foretag tittar pa nar
de funderar pd att starta en vardcentral. Det beror pa att det inte finns nagot bra
teoretiskt matt pa vilken geografisk storlek pa omraden privata vardforetag faktiskt
tittar pa infor en etablering av en vardcentral. Kunskap om vilken geografisk storlek
pa omraden privata foretag tittar pa infor en etablering av en vardcentral maste tro-
ligtvis tas fram via intervjuer, sadan kunskap skulle dven vara av nytta for region-
erna som fortfarande har ett ansvar fér medborgarnas vard.

En ytterligare brist med geografiskt data som jag anvant &r att sadan data bara
fangar in begransade aspekter av kompetensforsorjning och andra fenomen som jag
beskrivit genom uppsatsen. Lat mig ta ett exempel: | datamaterialet identifierades
vardcentraler som startats i omraden dar mycket folk ror sig men dar fa personer
faktiskt bor, ett exempel pa ett sadant omrade ar kopcentrum. Ett sa kallat cream-
skimming beteende fran vardcentralens sida skulle kunna vara att etablera sig vid
ett kdpcentrum och sedan forsoka lista personer som ofta besdker kdpcentret. Detta
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potentiella beteende &r nagot som inte gar att fanga upp med de geografiskt grun-
dade data som anvénts i denna uppsats.

Avslutningsvis ar det framst tre mer dvergripande slutsatser som jag vill lyfta
fram. For det forsta lyfter litteraturéversikter sasom Burstrom m.fl. (2017) och
Myndigheten for vard- och omsorganalys (2021b) fram att kunskaper om valfrihet-
hetens effekter pa varden ar relativt begransad, min uppsats bidrar med kunskap pa
detta omrade. | uppsatsen finns argument for att fri etablering for privata aktorer
inte har paverkat jamlikheten negativt i geografisk fordelningen av vardcentraler i
motsats till farhdgor om detta. Daremot har jag lagt fram argument fram for att
nyetableringar av vardcentraler framst sker i stader och tatbefolkade kommuner,
detta leder till en dkad valfrihet for medborgare i stader medan boende pa lands-
bygden visserligen har tillgang till sin vardcentral men de blir samtidigt mer be-
gransade i sin valfrihet. Detta ar intuitivt rimligt i ett mer efterfragestyrt vardcen-
tralsystem; mer efterfragan leder i stader till mer vardcentraletableringar medan be-
gransad efterfragan pa landsbygden leder till farre vardcentraler. Har finns fragor
for framtida forskning som handlar om jamlik valfrihet ur ett medborgarperspektiv.

For det andra visar sig Broms m.fl. (2021) vara nagot pa sparen i deras studie
som definierar skilda vinstintressen mellan privata dgandeformer. Definitionen av
privata dgandeformer jag gjort ar nagot annorlunda an i studien av Broms m.fl. Men
min uppsats pekar ocksa pa att skilda vinstintressen mellan privata dgandeformer
bor kunna undersokas och identifieras. Aven om det var relativt fa féretag som un-
dersoktes i min uppsats sa bekréftades sa gott som alla teoretiska forvantningar i
det empiriska materialet. | ett samhélle som alltmer sammanblandar offentligt och
privat i valfardssektorn &r denna uppsats ett exempel pa att denna enkla tvadelade
uppdelning riskerar att gdmma intressanta resultat. Framtida studier har har ett
smorgashord av vélfardstjanster att undersoka om olika dgandeformer leder till
olika utfall, ett exempel kan har vara att likt Broms m.fl. fokusera pa dldreomsorgen
som har en hogre andel icke-vinstdrivande privata alternativ an 6vriga vélfardsom-
raden i Sverige.

For det tredje vill jag till slut ocksa havda att den rational choice inspirerade
sjukvardslitteraturen skulle ma bra av att kompletteras med ytterligare teoretiska
angreppssétt. | denna uppsats har sparbundenhet och imitation lagts fram som for-
klaringsmodeller for Region Skanes arbete med ersattningssystemet till vardcen-
tralerna. Mitt resultat pekar pa att analyser med ramverk sasom mitt reformteore-
tiska har vérdefulla kunskapsbidrag att géra. Min bild ar att statsvetare i hogre grad
bor vanda blicken mot det svenska sjukvardssystemet. Sjukvarden i allmanhet och
primarvarden i synnerhet har genomgatt stora politiskt drivna forandringar under
2000-talet.
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8 Bilaga

Tabell 9 ar en summering av Region Skanes ersattningssystem. Utover vad som
framgar i tabellen ar det vart att namna att regionen infor aret 2021 inforde ett tillagg
pa 75 000 kronor i manaden till vardcentraler placerade i landsbygd. Tva krav be-
hover vara uppfyllda for landsbygdsersattningen; dels att vardcentralen ska vara
belagen mer &n 10 kilometer fran tatort med fler &n 10 000 invanare, dels att vard-
centralen behdver ha fler &n 1500 listade personer.

Den resultatstyrning som Region Skane anvéant under undersokningsaren ar den
malrelaterade ersattningen samt tackningsgrad. Den malrelaterade ersattningen in-
nebar flertalet sidor av olika mal dar olika vardcentraler som uppfyller malen far en
extra ersattning. Tackningsgrad &r ocksa en typ av resultatstyrning (se, Lindgren
2014, s. 27-28). Tackningsgrad avser hur stor andel av patienternas besok som kan
sagas ske pa ratt typ av vardinstitution. Exempelvis framkommer i forfragningsun-
derlagen att vardcentraler som 2018 uppnar en tackningsgrad pa 63 procent far ett
paslag pa sin ersattning med 1,6 procent. De vardcentraler som inte nar upp till 63
procent far ett avdrag pa 1,6 procent pa sin ersattning. Over ren 2014 till 2021 syns
en minskning i resultatstyrd ersattning eftersom paslaget och avslaget pa tacknings-
graden successivt minskat sedan 2019. Aven den malrelaterade erséttningen har
oOver tid fasats ut av regionen.
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Tabell 9. Summering av Region Skanes ersattningssystem for vardcentraler 2014 till 2021.

Ar Vardersattning Lakemedels- Viktning av Malrelaterad Gréans
(kr/medborgare) ersattning Lakemedels- ersattning tackningsgrad %
1 (kr/medborgare) ersattning (% av total ersattning)  (paslag % / avdrag
%)

2014 , 80% ACG, 0

226 51 0% CNI 3% 58 (1,6 / 1,25)
2015 80% ACG

! 0,

236 49 20% CNI 3% 63 (1,6 /1,6)

2016 80% ACG
! 0,

242 51 0% CNI 2% 63 (1,6 /1,6)
2017 80% ACG,

248 59 20% CNI - 63 (1,6 /1,6)
2018 85% kon och

261 60° alder, - 63 (1,6/1,6)

15% CNI

2019 90% kon och

284 60° alder, - 63 (1,4/1,4)

10% CNI

2020 3 95% kon och

294 60 31der. 5% CNI - 63(1,2/1,2)
2021 100% kon och

Ej data® . - -
305 j data Slder

Kélla: Egna bearbetningar av Region Skanes forfragningsunderlag; Region Skane 2014a, 2014b,
2015, 2016, 2017a, 2018, 2019, 2020). Kommentar: Vardersattning utgor cirka 70% av totala erstt-
ningen och ldkemedelsersattningen ca 15% (2018 ars siffra). For vardersattningen anges offentliga
vardcentralernas siffror, privata vardcentraler har en ndgot hégre ersattning (ca 3% fram till 2019-
07-01, sedan dess 4,5%). Skillnaden & menad att kompensera for momsavdrag vilket endast offent-
liga vardcentraler kan gora. *Vardersattningen har konsekvent viktats efter 80% AGC och 20% CNI.
2225 fram till 2014-04-01 da en hojning med 1kr gjordes med motiveringen att krav pa dietistkom-
petens tillkommit. 3Egen utrakning, faktisk siffra saknas i forfragningsunderlaget. “Saknas berak-
ningsunderlag.
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| tabell 10 redovisas beskrivande statistik for variabler som anvénts vid medelvér-
desanalysen i tabell 5. Aven kéllhanvisning per variabel framgar.

Tabell 10. Beskrivande statistik for RegSOn och kommuner det finns vardcentraler
i ret 2021 samt kallhanvisning.

Variabler Medelvérde Median Min. Max. Skewness  Kurtosis
RegSO
* L2S0cioekonomiskt index 12,6 10,4 2,1 40,6 1,40 2,40
* 1L2Djsponibel inkomst per konsumtions- 233555 235100 124900 352900 -0,04 -0,10
enhet (median)
* 106 med hogst forgymnasial utbildning 12,6 11,7 1 38 0,75 0,64
196 Med utlandsk bakgrund 34 29,7 8,1 89,7 0,95 0,28
* 104 inskrivna arbetslosa 18,1 16,7 4,6 53,6 1,1 1,65
1204 valdeltagande landsting (2018) 80,8 82 55 96 -0,79 0,33
106 0-4 ar gamla 5,6 5,58 1,9 11 0,14 0,86
106 >64 ar gamla 20,4 20,24 4,0 40,7 0,21 -0,03
Kommun
Invénare per kvadratkilometer 691 298 23 2241 1,14 -0,58
Skattekraft per invanare 206 557 202008 172122 284442 1,78 4,58
kommunalvalsresultat M (2018) 22,4 20,7 6,9 50,4 1,22 2,33
'kommunalvalsresultat SD (2018) 19,3 18,9 8,5 35,3 0,23 -0,50

Kéllor: Egna bearbetningar av ‘Statistiska centralbyran u.4.a, 2Delegationen mot segregation u.&. och *Till-
véxtverket 2021. Kommentar: *siffror fran 2020, resterande 2021. N = 163. Kommungrupper redovisades
separat.

Kopplingen mellan RegSO, kommun och vardcentraladress har skett manuellt via
Delegationens mot segregations (u.d.) karttjanst. Med lanken nedan nas ett Excell-
blad 6ver kopplingen. Notera att om ortsnamn” och ”(-” funnits med i RegSO-
namnet har de tagits bort i hanteringen av datamaterialet.

Lank:https://github.com/ChristianKopo-
nenEdv/STVM25./blob/a362324d58f009e8e3c73a43af090cc6e3d715b7/V%C3%
Abrdcentral%20kopplat%20til1%20RegSO.xlsx.

Bilagan nedan &r den information som intervjupersonerna fatt innan respektive
intervju.
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Vill du bli intervjuad for en masteruppsats i statsvetenskap?
Hej!
Detta ar den formella forfragan om du vill delta i en intervju om Region Skénes arbete och styrning géllande
utbudet av vardcentraler. Resultatet av intervjun tillsammans med 6vrig datainsamling ar ett underlag for en
masteruppsats i statsvetenskap vid Lunds universitet. Intervjuplats ar flexibel, intervjun skulle kunna ske pa ditt

kontor eller via videolank om s& énskas.

Intervjun kommer att behandla hur ni pa regionen internt organiserar arbetet med vardcentralerna. Samt hur ni
arbetar med och styr vardcentralerna. Sa gott som det gar kommer intervjun &ven behandla eventuella férand-

ringar i arbetet senaste aren.

Uppsatsen forvantas vara fardigexaminerad i slutet pd maj 2022.

P& nasta sida finns en beskrivning om hur jag kommer hantera intervjumaterialet. Samt mina kontaktuppgif-
ter.
Med vénlig halsning

Christian Koponen Edvardsson, uppsatsforfattare.

Hantering av intervjumaterialet

| uppsatsen kommer ditt namn att anonymiseras, samt framga att du &r opolitisk tjansteman som arbetar med
styrningen av primarvarden p& Region Skane. Mot ditt godkannande kommer din titel att ingd. Vill du inte att
din titel star med i uppsatsen ska du kryssa i rutan nedan. Mot godkannande kan du komma att citeras i uppsat-

sen. Vill du inte citeras kryssa i rutan nedan.

Det du s&ger under intervjun kommer att spelas in och sedan transkriberas. Nar inspelningen &r transkriberad
kommer inspelningen att raderas. Endast jag som uppsatsforfattare har tillgang till ramaterialet fran intervjun.
Den transkriberade intervjutexten kommer att sparas tills uppsatsen &r fardigexaminerad och godkand. Vid han-

delse av att ndgon begar ut transkriberingen kommer jag endast mot ditt godkénnande att Iamna ut denna.

Jag har tagit del av underlaget och godkanner deltagandet i intervjun via signatur nedan:
Jag vill inte att min titel framgar i uppsatsen [_]

Jag vill inte bli citerad i uppsatsen [_]

Namnfortydligande:

Signatur:

[Hér bifogades kontaktuppgifter till mig sjalv samt uppsatshandledare]
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Bilagan nedan &r den intervjuguide som jag utgatt ifran vid intervjuerna.

Efter intervjusvar stélldes ibland en foljdfraga om eventuella forandringar senaste aren. Kommentar i parentes
ar omraden som féljdes upp om intervjupersonen ej tog upp detta vid initial fraga.

- Beréatta kort om din roll, garna kopplat till arbetet med och mot vardcentraler?
- Hur ser regionens organisation ut som arbetar med vardcentraler?

- Ungefar hur manga avdelningar och personer arbetar mot vardcentralerna?
(t.ex. i arbetet med forfragningsunderlaget)

- Hur ser dialogen ut med vardcentralerna?
(till exempel kring forandring av ersattningen)

- Finns det nagon arbetsgrupp och/eller fokusomrade pa geografiska dimensionen av vardcentralutbu-
det?

Vilka fokuspunkter har ni i sa fall i geografisk placering?
(t.ex. socioekonomi? Kommuner? Stad-land? m.m.)

- Finns det ngra omraden ni identifierat som &r svarare att etablera vardcentraler i?

- Hur sker den eventuella uppféljningen av geografiska férdelningen av véardcentraler?
(ACG? CNI?)

- Soker regionen sjélva upp aktorer eller pa annat sétt “hintar” om att en geografisk plats behover en
vardcentral?

- Hur sker beslut om att starta en vardcentral i egen, regional regi?

- Sker kontakt med andra aktorer vid etablering av en vardcentral?
(t.ex. kommuner?)

-l vilket stadie av verksamhetsuppstarten brukar intressenter vara i nar de kontaktar er pa regionen om
en etablering?

Skiljer sig stadiet av verksamhetsuppstarten mellan dgandeformer?
(t.ex. skillnad mellan vardkoncerner och enskild lakare som startat ett privat aktiebolag)

- Har ni nagra formella verktyg for att stoppa nyetableringar av vardcentraler?
- Har ni nagon dialog med den statliga nivan angaende LOV?

Vad ar din hild av statliga styrningen av primarvarden?
(t.ex. lagstiftning, 6verenskommelser med SKR, andra eventuella informella kontakter)

- Uppsatsen undersoker arbetet med jamlik geografisk fordelning av vardcentraler, har du nagra 6vriga
reflektioner kring regionens arbete med denna fraga?

- Négot annat du vill tillagga?
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